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Epidemiologie der Tuberkulose. 

Von 

Robert Koch. 

Vertrag, gehalten in der Sitzung der Akademie der Wissenschaften 
zu Berlin am 7. April l','l'.». 1 

Bei den Untersuchungen über das epidemiologische Verhalten der 
Tuberkulose haben sich einige interessante und auch praktisch wichtige 
Tatsachen herausgesteilt. über welche berichtet werden solL 

Zuvor einige Bemerkungen über die Art der Untersuchungen, welche 
im wesentlichen statistische sind. Wollte man dieselben auf das ganze 
Gebiet der Tuberkulose ausdehnen, dann würde man auf fast unüber¬ 
windliche Schwierigkeiten stoßen. 

Die Tuberkulose, welche bekanntlich unter sehr verschiedenen Formen 
auftritt, kommt in sehr geringfügigen, auch latenten Formen so häutig 
vor, daß sich in bezug hierauf gar keine scharfen Grenzen gegenüber deu 
gesunden Personen ziehen lassen. Alan muß sich deswegen auf diejenige 
Form der Tuberkulose beschränken, welche genügend scharf abzugrenzeu 
und auch sicher zu diagnostizieren ist. Diesen Bedingungen entspricht 
am besten die Lungentuberkulose, die sogenannte Lungenschwindsucht. 
Diese Form empfiehlt sich für derartige Untersuchungen auch aus dem 
Grunde, weil sie die bei weitem häufigste ist, und weil sie die für die 
Weiterverbreitung der Tuberkulose fast ausschließlich iu Frage kommende, 
also für die Praxis bedeutungsvollste ist. 

Wir müssen nun aber noch eine weitere Einschränkung machen, 
indem wir die Alorbiditätsstatistik der Lungenschwindsucht, welche wegen 
der langen Dauer der Krankheit uud der Schwierigkeit, ihren Beginn 
festzustellen, ebenfalls keine scharfe Abgrenzung zuläßt, beiseite lassen 
uud nur die Mortalitätsstatistik berücksichtigen. Wenn wir dies tun, 
dann bekommen wir ein einigermaßen zuverlässiges Urmaterial, das den 
Untersuchungen zugrunde gelegt werden kann. 

1 Nach einenf von den Hinterbliebenen freundliebst der Redaktion zur Verfügung 
gestellten Manuskript 

ZeiUchr. f. Hygiene. LXYII 1 
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Ganz zuverlässig würde es allerdings nur dann sein, wenn bei jedem 
Todesfall infolge von Lungenschwindsucht durch einen Sachverständigen 
die Obduktion gemacht und auf Grund derselben die Diagnose gestellt 
würde. Das ist nun aber keineswegs der Fall. Obduktionen werden nur 
bei einem Bruchteil der Fälle gemacht, und es bleibt somit eine gewisse 
Unsicherheit bestehen. Dazu kommt noch, daß in manchen Gegenden, 
selbst in ganzen Ländern aus naheliegenden Gründen eine gewisse Scheu 
besteht, die Diagnose Lungenschwindsucht auszusprechen, an deren Stelle 
chronischer Lungenkatarrh und ähnliches als Todesursache angegeben wird. 
Es ist deswegen nicht immer angängig, die Sterbeziffern von Lungen¬ 
schwindsucht verschiedener Länder ohne weiteres miteinander zu vergleichen, 
und es ist zu vermuten, daß in manchen Fällen auffallende Unterschiede 
durch derartige Verhältnisse bedingt sind. Diese Fehlerquelle spielt aber 
dann keine wesentliche Rolle, wenn es sich um Beobachtungen über Zu¬ 
oder Abnahme der Mortalität in demselben Lande oder in der gleichen 
Stadt handelt. 

Andererseits ist aber gerade die Lungenschwindsucht ein für statistische 
Untersuchungen dankbares Objekt, weil die Diagnose derselben wegen der 
überaus charakteristischen Symptome auch vom Laien mit ziemlicher 
Sicherheit gestellt werden kann, so daß für manche Fragen, wo es nicht 
gerade auf absolute Genauigkeit ankommt, auch Angaben verwertet werden 
können, welche sich nicht auf ärztliche Untersuchungen und Obduktionen 
stützen. 

Wenn wir nun also den Untersuchungen über das epidemiologische 
Verhalten der Tuberkulose die statistischen Angaben über Schwindsuchts¬ 
sterblichkeit zugrunde legen, so sei vorweg bemerkt, daß wir der Krank¬ 
heit schon in den ältesten Berichten begegnen. 

In den Schriften des Hippokrates ist eine sehr charakteristische 
Schilderung der Lungenschwindsucht gegeben, und man kann daraus mit 
Sicherheit schließen, daß den damaligen Ärzten das Krankheitsbild der 
Lungentuberkulose ganz geläufig war. Es wird an verschiedenen Stellen 
gesagt, daß zahlreiche Menschen davon ergriffen seien . 1 Man muß also 
annehmen, daß die Phthisis schon damals eine ähnliche Rolle spielte, wie 
in späteren Zeiten. 

Die ersten zahlenmäßigen Angaben treffen wir aber erst viel später, 
und zwar beziehen sich dieselben auf Schweden, wo sie durch die Geist¬ 
lichen gesammelt wurden. 

1 Aus den Hippokratischen Schriften (nach der Übersetzung von Grimm) — Von 
den Landseuchen, S. 16: „Denn die Schwindsucht allein, als die einzige, heftigste 
unter den damals herrschenden Krankheiten, tötete eine Menge.“ — S. 57: „Die größte 
und gefährlichste Krankheit, welche die meisten tötete, war die Lungensucht.“ 
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Wir lernen ans denselben auch die höchsten Zahlen kennen, welche 
die Phthisissterblichkeit nach den bisherigen Erfahrungen erreichen kann 
(Taf. 1). Um die Mitte des 18. Jahrhunderts betrug die Mortalität in 
Schweden auf dem Lande 21*5 auf 10000 Lebende; sie stieg sehr 
langsam bis auf 27*7 gegen 1880. 

Tafel 1. 

Lungenschwindsucht-Sterblichkeit 

(Nach 8undbärg.) 

in Schweden in Stockholm 



1751—60 

21,5 

73,2 


1761—70 

20,6 
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1821—30 

27,7 

93,1 
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1861—70 

30,6 

43,3 


1871—80 

32,4 

40,6 


1881—90 

30,0 

34,6 


. 1891—1900 

27,0 

29,2 

Erheblich höhere Zahlen bietet aber die Hauptstadt des Landes, und 
es entspricht dieses der gewöhnlichen Annahme, daß die Städte wegen 
der gedrängten Bauart und wegen der damit verbundenen schlechten 
Wohnungsverhältnisse und ferner wegen der geringeren Widerstandsfähig¬ 
keit ihrer Bewohner in bezug auf Tuberkulose ungünstiger gestellt sind 


als das offene Land. Stockholm hatte um 1750 die Sterbeziffer 73*2, 
welche bis 1830 auf 93-1 anstieg, also nahezu 100 auf 10000 Lebende 
oder 1 Prozent erreichte. 

Das Ansteigen der Phthisismortalität in Stockholm soll nach der 
Meinung der schwedischen Ärzte durch den Alkoholmißbrauch verursacht 
sein. Der Ziffer 100°/ O0O begegnet man nun überall da, wo man an¬ 
nehmen kann, daß die ungünstigsten sanitären Verhältnisse bestehen; so 
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z. B. in den Gefängnissen, wenigstens in früheren Zeiten; ferner unter 
den im Aussterben begriffenen Indianerstämmen Nordamerikas, bei denen 
auch der Alkohol als Hauptursache wirkt. Nach den übereinstimmenden 
Angaben verschiedener Reisender sollen die Bewohner von Grönland, welche 
durch das nordische Klima gezwungen werden, in ihren Hütten eng 
zusammengedrängt zu leben, wodurch die Ansteckung sehr begünstigt 
wird, in ganz außergewöhnlicherWeise an Lungenschwindsucht leiden; sie 
erreichen anscheinend eine noch höhere Ziffer als 100 auf 10 000 Lebende. 

Mortalitätsziffern, welche sich um 50 auf 10000 Lebende bewegen, 
trifft man noch im letzten Viertel des 19. Jahrhunderts ziemlich oft, 
besonders in Städten. Ich führe als Beispiele unter den deutschen 
Städten an: Düsseldorf mit 55, Elberfeld 59, Osnabrück 52, Köln ÖO 1 /*, 
München 50. Besonders hohe Zahlen finden sich in Österreich-Ungarn, 
wo für Budapest 50, Preßburg 58, Fiume 66, Wien 72 angegeben werden. 

Es folgen dann alle Übergänge bis herab zum vollständigen Fehlen. 
In einzelnen Gebieten, so in Zentralafrika, fehlt die Tuberkulose noch 
vollkommen bis auf ganz vereinzelte Fälle, deren Beziehungen zu europäi¬ 
schen Tuberkulosekranken oder zu den Küsten sich noch leicht feststellen 
lassen. Etwa 7 Todesfälle an Schwindsucht auf 10 000 Lebende, das ist 
zurzeit die unterste Grenze, welche für einige Bezirke in Australien gilt. 
Aber auch bei uns gibt es Kreise, welche fast diese Grenze erreichen, 
z. B. der Kreis Osterode im Regierungsbezirk Allenstein. 

So niedrige Mortalitätsziffern sind aber erst in den letzten Jahren 
beobachtet, und das führt mich auf eine der merkwürdigsten Erschei¬ 
nungen in dem epidemiologischen Verhalten der Tuberkulose, auf welche 
ich Ihre Aufmerksamkeit ganz besonders lenken möchte, das ist nämlich 
die fast überall eingetretene bedeutende Abnahme der Lungenschwind¬ 
sucht, welche sich seit etwa 30 bis 40 Jahren bemerkbar macht. 

Zuerst zeigte sich das Absinken der Mortalitätsziffer in England, und 
so ist es gekommen, daß der englische Hygieniker Farr der erste war, 
dem dies auffiel und der darauf aufmerksam gemacht hat. Bei uns hat 
Hirsch, der Verfasser des bekannten Handbuches der historisch-geographi¬ 
schen Pathologie, zuerst darauf hingewiesen. 

Zunächst verhielt man sich dieser merkwürdigen Erscheinung gegen¬ 
über sehr skeptisch und nahm an, daß Fehler in der Statistik unter¬ 
gelaufen seien, oder daß es sich um vorübergehende Schwankungen der 
Mortalität handele, wie man sie schon früher, wenn auch nicht in solchem 
Umfange beobachtet hatte. Als dann aber die Abnahme der Lungen¬ 
schwindsucht fast überall konstatiert wurde und auch anhielt, da blieb 
nichts anderes übrig, als sich damit als mit einer Tatsache abzufinden 
und zu versuchen, eine Erklärung dafür zu finden. 


Gck igle 


Original from 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 



Epidemiologie der Tuberkulose. 


5 


Um eine Vorstellung von der Abnahme der Schwindsucht zu geben, 
möge als besonders charakteristisches Beispiel das Verhalten der Schwind¬ 
suchtssterblichkeit im Königreich Preußen dienen. 

Dieselbe ist in einer Kurve dargestellt (Taf. 2). Bis zum Jahre 1886 
hielt sich die Mortalitätsziffer mit unregelmäßigen, aber nicht erheblichen 
Schwankungen ein wenig oberhalb 30; dann tritt die Abnahme ein, 
welche bis jetzt fast gleichmäßig angehalten hat. Bis zum Jahre 1908 
ist die Zahl bis 16*24, also nahezu um 50 Prozent gesunken. 

Für das Deutsche Reich gehen die statistischen Aufzeichnungen nicht 
so weit zurück, daß die Schwindsuchtsabnahme in gleicher Weise zu 
demonstrieren wäre. Die Kurve für Gesamtdeutschland ist aber, soweit 
sie reicht, der preußischen sehr ähnlich; sie liegt etwas höher, weil die 
süddeutschen Staaten nicht so günstige Schwindsuchtsverhältnisse haben 
wie Preußen. 

Welche Bedeutung diese Abnahme der Schwindsucht hat, ist daraus 
zu ersehen, daß im Deutschen Reiche, wenn dieselben Verhältnisse wie 
vor 30 Jahren bestehen würden, jetzt jährlich ungefähr 100 000 Menschen 
an Schwindsucht mehr sterben würden, als es tatsächlich der Fall ist 
Wir haben also allen Grund, die Ursachen für die Abnahme der Schwind¬ 
sucht zu ermitteln, um zu sehen, ob dieselben einer Beeinflussung von 
unserer Seite zugänglich sind, und ob es möglich sein wird, wenn die 
Abnahme etwa ins Stocken gerät, die Hindernisse zu beseitigen und wo¬ 
möglich auch ihren jetzigen Gang noch zu beschleunigen. 

Es fragt sich also, welches die Ursache oder vielmehr die Ursachen 
der Abnahme sind, da wohl kaum anzunehmen ist, daß ein einziger 
Faktor dabei tätig ist. 

Man könnte zunächst daran denken, daß die Schwindsuchtssterblich¬ 
keit sinkt, weil die allgemeine Sterblichkeit, wie bekannt, auch im Ab- 
nehmen begriffen ist. Notwendig würde dies nicht sein, sondern nur 
dann eintreten, wenn die Ursachen, welche die Gesamtmortalität beein¬ 
flussen, auch auf die Lungenschwindsucht wirken. Nun sehen wir aber, 
daß die Abnahme der letzteren erheblich schneller stattfindet als diejenige 
der allgemeinen Mortalität, und daß vielmehr diese zu einem großen Teil 
durch die Abnahme der Lungenschwindsucht bedingt wird. Also muß 
die Lungenschwindsucht von Faktoren beeinflußt werden, welche ihr 
eigentümlich sind. 

Dann könnte es aber auch als möglich erscheinen, daß die Abnahme 
der Tuberkulose in dem allgemeinen epidemiologischen Verhalten dieser 
Krankheit begründet sei, daß die Seuche an und für sich, ebenso wie 
andere Seuchen, z. B. Pest und Cholera, nach einem gewissen Zeitraum 
des Bestehens ahnehmen müsse. 
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Wenn es sich so verhielte, dann müßte die Schwindsnchtsabnahme 
überall in gleichmäßiger Weise von statten gehen. Das ist nun aber 
keineswegs der Fall. In den meisten Ländern geht die Kurve allerdings 
abwärts, aber es gibt doch auch solche, in denen sie im Ansteigen be- 


In Preußen starben an Tuberkulose von je lOOOO Lebenden: 



Taf. 2. 


griffen ist. So sieht man auf der Zusammenstellung in Taf. 3, daß 
England und Schottland, ebenso der amerikanische Staat Massachusetts 
(gewählt, weil seine Statistik weit genug zurückreicht) eine abnehmende 
Schwindsuchtssterblichkeit haben, während dieselbe in Irland, Norwegen 
und Japan im Zunehmen begriffen ist. Dieselbe Erscheinung treffen wir 
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Taf. 3. 

auch bei einigen Städten; so haben London, Kopenhagen, Hamburg 
absteigende Kurven, Paris dagegen hat eine verhältnismäßig hochliegende 
Kurve, die wenig Neigung zum Abnehmen zeigt (Taf. 4). 
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Robebt Koch: 


Überhaupt hat Frankreich keine günstige Schwindsuchtsmortalität. 
In Städten mit mehr als 5000 Einwohnern, von welchen allein die Statistik 
zur Verfügung steht, sterben 27 auf 10000 Einwohner, und es hat in den 
Jahren 1901 bis 1906 (soweit sind die Zahlen veröffentlicht) keine Ab¬ 
nahme stattgefunden. 

Sehr charakteristische Beispiele für eine günstige Gestaltung der 
Schwindsuchtsmortalität liefern Hamburg (s. Taf. 5) und Boston (s. Taf. 6). 

Hamburg verlor vor 1860 37 auf 10000 Einwohner an Schwind¬ 
sucht, 1880 waren es noch 33-5. Im Jahre 1907 ist die Verlustzahl 
bis auf 13*7 heruntergegangen. 

Boston hatte bis 1886 eine Schwindsuchtsmortalität von ungefähr 40-0 
und 1907 von 18-5. 

Diese Zahlen treten noch mehr hervor, wenn man sie mit denjenigen 
von Städten vergleicht, welche mit Hamburg und Boston sich unter ähn¬ 
lichen Verhältnissen befinden. Wir wollen zu diesem Zwecke Hamburg 
mit Berlin (Taf. 7) und Boston mit New York (s. Taf. 8) vergleichen. 

An den betreffenden Mortalitätskurven von Hamburg und Boston 
fallt sofort auf, wie dieselben gleichmäßig sinken, während in New York 
und ganz besonders in Berlin die Abnahme seit mehreren Jahren nach¬ 
gelassen hat. 

Von einem überall gleichmäßigen Absinken der Schwindsuchtsmorta¬ 
lität kann, wie die angeführten Beispiele, deren Zahl sich leicht vermehren 
ließe, lehren, nicht die Rede sein, und wir müssen daher nach anderen 
Faktoren als einer spontanen, im epidemiologischen Gange der Tuberkulose 
liegenden Ursache der Abnahme suchen. 

Man könnte daran denken, daß die Virulenz der Tuberkulose nach¬ 
gelassen habe. Gegen diesen Erklärungsversuch spricht aber zunächst der 
Umstand, daß die Abnahme der Tuberkulose ganz plötzlich eingesetzt hat 
und in wenigen Jahrzehnten vielfach 50 Prozent und darüber hinaus er¬ 
reicht hat. Nachdem die Mortalität der Schwindsucht mehr als 2000 Jahre 
hindurch eine erhebliche und vielfach eine langsam ansteigende gewesen 
ist, wird doch darin nicht mit einem Male und ohne irgend welchen 
merkbaren Grund eine Änderung eintreten. Außerdem müßte sich die 
Abnahme der Virulenz doch zunächst dadurch bemerkbar machen, daß 
die einzelnen Fälle von Lungenschwindsucht leichter verliefen und häufiger 
zur Heilung kommen. Davon ist aber nichts zu bemerken. Es ist aller¬ 
dings richtig, daß die Behandlung der Tuberkulose in der Neuzeit große 
Fortschritte gemacht hat, und daß es gelingt, durch die sogenannte 
hygienisch- diätetische und ganz besonders durch die spezifische Behand¬ 
lung der Tuberkulose viele Fälle zur Heilung zu bringen. Aber dieses 
Vorteils wird zurzeit doch nur ein verhältnismäßig geringer Prozentsatz 
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Robert Koch 


Lungenschwindsuchts-Sterblichkeit in der Stadt Hamburg 
auf 10 000 Einwohner berechnet: 



Taf. 5. 
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der Tuberkulösen teilhaftig, und man kann sich leider bei den nicht so 
behandelten Fällen immer wieder davon überzeugen, daß die Lungentuber¬ 
kulose noch immer denselben mörderischen Charakter hat wie früher. 
Außerdem hatte die Schwindsuchtsabnahme schon eine Reihe von Jahren 


In Boston starben an Lungenschwindsucht von je lOOOO Lebenden: 



angedauert, ehe die neuen Behandlungsmethoden einen einigermaßen be¬ 
achtenswerten Umfang angenommen hatten. 

Von mehreren Seiten ist die Schwindsuchtsabnahme mit der Ent¬ 
deckung des Tuberkelbacillus in Zusammenhang gebracht. Man hat ge¬ 
sagt, daß dadurch der ansteckende Charakter der Schwindsucht bewiesen 
wurde, und daß die Menschen infolgedessen vorsichtiger wurden und der 
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ln Berlin starben au Lungenschwindsucht von je lOOOO Lebenden: 
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Es starben au Laugenschwindsncht von je lOOOO Lebenden: 

In Manhattan and The Broux in ftreater New York 
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Ansteckung möglichst ans dem Wege gingen, während bis dahin die Ärzte 
von der Ansteckungsfähigkeit der Schwindsucht nichts wissen wollten, und 
das große Publikum ihnen hierin selbstverständlich folgte. 

Diese Behauptung hat gewiß manches für sich. Auf jeden Fall ist 
es im höchsten Grade auffällig, daß mit wenigen Ausnahmen die Schwind¬ 
suchtsabnahme überall nur wenige Jahre nach jener Entdeckung ein¬ 
gesetzt hat. Aber gerade diese Ausnahmen beweisen, daß die neu ent¬ 
standene Furcht vor der Ansteckungsgefahr nicht der einzige Faktor ist, 
welcher hier in Frage kommt, wenn wir ihm auch einen gewissen und 
nicht geringen Einfluß zubilligen müssen. 

Bei deutschen Autoren begegnet man häufig der Ansicht, daß die 
soziale Gesetzgebung, namentlich die Krankenversicherung, die Abnahme 
der Tuberkulose bewirkt habe. Bis zu einem gewissen Grade ist das 
namentlich mit Rücksicht auf das zeitliche Zusammentreffen in Deutsch¬ 
land unbestreitbar der Fall; da aber in den meisten übrigen Ländern, 
wo derartige Gesetze noch nicht eingeführt sind, die Abnahme zur selben 
Zeit und ebenso weit stattgefunden hat, so kann jene Gesetzgebung auch 
bei uns nicht der ausschlaggebende Grund gewesen sein. 

Es würde zu weit führen, wenn ich hier alle bis jetzt unternommenen 
Erklärungsversuche aufzählen und besprechen wollte. Ich werde mich 
daher sofort denjenigen Untersuchungen über diese Frage zuwenden, 
welche nach meiner Ansicht die größte Beachtung verdienen. Diese 
Untersuchungen wurden durch die auffallende Tatsache veranlaßt, daß 
sich die Tuberkulosesterblichkeit in den drei zu Großbritannien gehörigen 
Ländern ganz verschieden verhält. In England und Schottland nimmt 
sie ab, in Irland nimmt sie dagegen wenn auch nur langsam, aber doch 
deutlich zu. Dafür die Ursache aufzufinden, hat der bekannte Medizinal¬ 
statistiker Newsholme sich bemüht. Mit der größten Gründlichkeit 
hat er alle dabei in Frage kommenden Faktoren untersucht, hauptsäch¬ 
lich Wohnung, Nahrung, Lohnverhältnisse, Krankenfürsorge, Auswanderung, 
und er ist schließlich zu der Überzeugung gekommen, daß für Irland die 
Art und Weise der Krankenfürsorge den ausschlaggebenden Faktor bildet. 
Während in England und Schottland die der Armenpflege anheimfallenden 
Phthisiker geschlossenen Anstalten überwiesen werden, erhalten sie in Ir¬ 
land ihre Unterstützung, ohne dadurch verpflichtet zu werden, daß sie 
sich in eine Anstalt begeben; sie bleiben also in ihrer Behausung und 
bewirken andauernd in ihrer Umgebung Ansteckung. Newsholme ver¬ 
sucht auch den Nachweis zu führen, daß auch in Norwegen die Schwind¬ 
suchtssterblichkeit im Zunehmen begriffen ist, weil nicht ausreichend für 
die Unterkunft der Phthisiker in Krankenanstalten gesorgt ist. Ich möchte 
hierzu bemerken, daß man diesen Mangel in Norwegen bereits erkannt 
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hat und bemüht ist, demselben durch Begründung von Spezialkranken¬ 
anstalten für Schwindsüchtige abzuhelfen. Es scheint so, als ob in den 
allerletzten Jahren infolgedessen die Mortalitätskurve nicht mehr ansteigt. 
Newsholme weist ferner auf die auffallend hohe Schwindsuchtssterblich¬ 
keit von Paris hin und begründet dieselbe durch die ungenügenden 
Krankenhausverhältnisse, infolge deren der Aufenthalt der Kranken in 
denselben zu kurz ist, um einen merklichen Einfluß auf die Verhütung 
der Ansteckung ausüben zu können. 

In bezug darauf, daß eine möglichst ausgiebige und langdauemde 
Überweisung der Schwindsüchtigen an die Krankenanstalten das wirk¬ 
samste Mittel ist, um die Ansteckung und damit die Ausbreitung der 
Schwindsucht zu verhüten, möchte ich Newsholme vollständig beipflichten. 
Auch nach meinen Erfahrungen hat überall da, wo für die Unterbringung 
der Schwindsüchtigen in Krankenhäusern in ausreichendem Maße gesorgt 
ist, die Schwindsucht am meisten abgenommen und umgekehrt. Es liegt 
ja auch auf der Hand, daß auf keine andere Weise die Ansteckungsgefahr, 
welche von einem Phthisiker ausgeht, so gründlich beseitigt wird als 
durch die Isolierung im Krankenhause. Einen schlagenden Beweis dafür 
liefert übrigens die Lepra, bei welcher es gelungen ist, nach demselben 
Prinzip die Seuche mit gutem Erfolg zu bekämpfen. 

Außer diesem Faktor spielt aber noch ein zweiter eine sehr wichtige 
Rolle. Es ist dies die Wohnung. Je beengter dieselbe ist, je mehr es 
ihr an Liebt und Luft fehlt, um so mehr wird durch dieselbe die An¬ 
steckung begünstigt. Von vielen Autoren wird der Armut und der Be- 
rölkerungsdichtigkeit ein entscheidender Einfluß auf die Phthisisfrequenz 
zugeschrieben, und es geschieht dies mit Recht; aber in Wirklichkeit sind 
es die mangelhaften und zu beengten Wohnungen, in welche durch die 
Armut und durch die Zunahme der Bevölkerungsdichtigkeit die Menschen 
getrieben werden. Ich möchte sogar noch einen Schritt weitergehen und 
den Satz aufstellen, daß es nicht so sehr die Wohnungen im ganzen, son¬ 
dern die Beschaffenheit des Schlafraumes ist, welche die Gefahr der An¬ 
steckung schafft. Selbst in einer geräumigen und an und für sich ge¬ 
sunden Wohnung kann die Ansteckungsgefahr eine sehr große werden 
dadurch, daß die Bewohner bei Nacht dicht zusammengedrängt in einem 
engen Schlafraum zubringen. Es ist gewiß kein Zufall, daß die höchsten 
Sterblichkeitsziffern für Schwindsucht bei uns nicht in den ärmsten 
Gegenden der östlichen Provinzen, sondern in den relativ wohlhabenden 
und weitläufig bebauten Gegenden der Nordseeküste sich finden, wo seit 
alters her die üble Gewohnheit besteht, daß als Schlafraum schrankähn¬ 
liche, in die Wand gebaute Behälter, sogenannte Butzen, dienen, welche 
nachts geschlossen werden, und daß in den nördlichen Gegenden Schwedens 
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mit einem notorisch recht gesunden Klima die höchsten Schwindsuchts¬ 
ziffern da Vorkommen, wo die Leute ebenfalls in Wandschränken schlafen, 
welche den friesichen Butzen ganz konform sind. 

Die auffallende Tatsache, daß bei uns vielfach die Städte eine ge¬ 
ringere Schwindsuchtssterblichkeit haben als das benachbarte Land, ist 
offenbar zum Teil auf den Mangel an Krankenanstalten, zum Teil aber 
auch auf die schlechte Gewohnheit der Landbewohner zurückzuführen, 
daß sie, auch wenn ihnen mehrere Wohnräume zur Verfügung stehen, 
den schlechtesten und engsten zum Schlafraum machen. Als Beispiel für 
jene Unterschiede mag eine Zusammenstellung für einige preußische 
Regierungsbezirke nach Stadt und Land getrennt dienen (Taf. 9). 

Tafel 9. 

Von 10000Einwohnern starben 1875/79 anLüDgenschwindsncht 

(Nach Hirsch, Histor. geogr. Pathologie.) 


in den 

in den 

auf dem 

Regierungsbezirken: 

Städten: 

Lande: 

Marlcnwcrdcr .... 

25,4 

13,5 

Danzig. 

23,9 

14,1 

Königsberg. 

24,9 

14,5 

Bromberg. 

31,3 

18,5 

Erfurt. 

26,9 

27,0 

Breslau. 

37,3 

27,5 

Hannover. 

33,8 

44,4 

Osnabrück . 

48,7 

52,2 

Köln. 

47,6 

53,4 


Aber auch in den Städten ist es mit den Wohnungsverhältnissen 
noch mangelhaft bestellt. Die Zahl der Wohnungen, welche aus einem 
einzigen Raum bestehen, in dem oft kinderreiche Familien wohnen, kochen 
und schlafen, oft in einem einzigen Bett, sind noch recht zahlreich. Nach 
Rubner sind in Hamburg, Berlin, Breslau 10 bis 14 Proz. Wohnungen 
übermäßig belegt, wenn man die Bewohnung eines einfenstrigen Zimmers 
durch mehr als 5 Personen als überfüllt bezeichnet. 

Kayserling hat berechnet, daß von den in ihren Wohnungen ver¬ 
storbenen Phthisikern 40*6 Prozent Einzimmerwohnungen, 41-7 Prozent 
Zweizimmerwohnungen besaßen; daß in Berlin im Laufe von 8 Jahren 
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8229 Personen allein durch die in einzimmerigen Wohnungen sterbenden 
Schwindsüchtigen der höchsten Ansteckungsgefahr ausgesetzt wurden. Be¬ 
kanntlich sind die Schwindsüchtigen im letzten Stadium, wo sie hilflos 
sind und reichlich tuberkelbazillenhaltiges Sputum auswerfen, ganz be¬ 
sonders ansteckend. 

Wenn wir daran festhalten, daß der wirksamste Schutz gegen An¬ 
steckung die Isolierung der Schwindsüchtigen in Krankenanstalten ist, 
aber dann weiter bedenken, daß die Zahl derjenigen erwachsenen Personen, 
für welche wegen ihres tuberkulösen Leidens eine Krankenhausbehandlung 
notwendig wäre, im Deutschen Reiche auf mindestens 150000 bis 200000 
jährlich geschätzt wird, und daß es ganz unmöglich ist, diese alle in 
Krankenanstalten unterzubringen, so wird nichts anderes übrig bleiben, als 
dieselben zum großen Teil in ihren Wohnungen zu isolieren. Dies würde 
sich auch einigermaßen ausführen lassen, wenn man dem Kranken einen 
besonderen Schlafraum überlassen könnte. Aber wie soll das ermöglicht 
werden, wenn die Wohnung überhaupt nur aus einem Raum besteht? 

Diese Betrachtungen zeigen, daß die Abnahme der Schwindsucht in 
neuerer Zeit durch verschiedene Faktoren bedingt wird, von denen die 
beiden wichtigsten die Krankenfürsorge mit Isolierung der Phthisiker in 
Krankenanstalten und die Verbesserung der Wohnungsverhältnisse, ins¬ 
besondere des Schlafraumes sind. 

Es geht daraus hervor, welche ungeheuren Hindernisse noch über¬ 
wunden werden müssen, ehe es gelingen wird, die Schwindsuchtsmortalität 
immer weiter herabzusetzen und schließlich ein Niveau zu erreichen, 
welches wo möglich noch tiefer liegt, als das niedrigste zur Zeit bestehende 
von 7 auf 10000 Lebende. 

Zu gleicher Zeit ergibt sich aber auch der große Nutzen, welchen 
uns die genaue Kontrolle der Schwindsuchtssterblichkeit für Länder und 
Städte verschafft. Die Mortalitätskurve läßt sofort erkennen, ob die 
Schwindsuchtsverhältnisse ungünstig liegen, ob die Mortalität im Sinken 
begriffen ist, und ob die ergriffenen Maßregeln noch wirksam sind, oder 
ob Verbesserungen, Ergänzungen usw. anzuordnen sind. So ist für Nor¬ 
wegen der Verlauf seiner Schwindsuchtskurve Veranlassung gewesen mit 
dem Bau von Krankenanstalten vorzugehen und damit ein Absiuken der 
Kurve zu bewerkstelligen. 

New York hat, sobald sich herausstellte, daß die Kurve anfing flacher 
zu verlaufen, und sich stärkere Schwankungen zeigten, ebenfalls beschlossen, 
die Krankenfürsorge zu verstärken und die 2500 jetzt für Schwindsüchtige 
zur Verfügung stehenden Betten auf 5000 zu bringen. In Berlin soll aus 
demselben Grunde ein Spezialkrankenhaus für Lungenschwindsüchtige mit 
1000 Betten errichtet werden. 

Zeitachr. f. Hygiene. LXV1I 2 
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Es ist sehr zu wünschen, daß überall eine derartige genaue Kontrolle 
geübt wird, und daß dieselbe auf immer kleinere Bezirke ausgedehnt wird, 
um so tiefer in die Tuberkuloseverhältnisse einzudringen und die für die 
einzelnen kleineren Ortschaften und ländlichen Bezirke besonders in Frage 
kommenden Schädlichkeiten aufzudecken und dafür Abhilfe zu schaffen. 

Bei uns ist die Statistik schon so weit entwickelt, daß es möglich 
ist, die einzelnen Kreise in bezug auf ihre Schwindsuchtssterblichkeit zu 
übersehen. Ich habe hier zwei Regierungsbezirke herausgegriffen, welche 
sehr anschaulich zeigen, welche interessanten Ergebnisse der Vergleich 
zwischen den einzelnen Kreisen liefert (Taf. 10). 

Tafel 10. 

Von 10000 Einwohnern starben 1907 an Tuberkulose 

in den Kreisen 

des des 


Keg.-Bez. Allenstein Reg.:Bez. Osnabrück 


[10,33] 


[23,34] 


Osterode. . . 

7,2 

Osnabrück (Land) 

15,0 

Johannisburg . 

7,7 

Iburg .... 

17,0 

Scnsburg . . 

8,5 

Osnabrück (Stadt) 

18,0 

Neidenburg 

9,5 

Meppen . . . 

22,8 

Rüssel . . . 

10,0 

Melle .... 

24,0 

Orteisburg . . 

11,0 

Asehcndorf. . 

25,0 

Lyck .... 

11,5 

Grafschaft 


Lützen . . . 

11,5 

Bentheim ! 

25,75 

Allenstein . . 

18,0 

Bersenbrück . 

28,0 


Lingen . . . 80,0 
Wittlage . . . 80,0 
Hümmling . . 85,0 


Für die eigentliche Tuberkulosebekämpfung wird man sogar noch 
weiter gehen und auch den Kreis noch in kleinere Bezirke zerlegen 
müssen, welche zu untersuchen und mit Fürsorgestellen oder ander¬ 
weitigen Einrichtungen zur Bekämpfung der Seuche zu versehen sind. 

Die Mortalitätsstatistik und die sich daran anknüpfenden epidemio¬ 
logischen Untersuchungen bilden daher ein wichtiges Glied in den Maß¬ 
regeln, mit welchen die Tuberkulose zu bekämpfen ist. 


Gck 'gle 


Original from 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 




[Aus dem Laboratorium des Conseil Quarantenaire d’Egvpte-Alexandrien.i 


Die Malaria unter den Mekfeapilgern. 

Von 


Dr. G. Calvocoressi. 


(Hierxi Taf. I.) 


Den Krankheiten, von welchen die nach den heiligen Stätten des 
Islam wandernden Pilger heimgesucht werden, reiht sich auch die Malaria 
an. Die meisten von den Pilgern haben angeblich nie an Malaria gelitten 
und erkranken zum erstenmal in Djeddah, viele auch auf ihrem weiten 
und entbehrungsvollen Wege nach Mekka und Medina durch Wüste und 
gebirgige Gegenden. 

Meine Beobachtungen wurden in den letzten 5 Jahren in Tor 1 gemacht. 
Bei den meisten Fällen, welche zur Beobachtung kamen, handelte es sich 
um Rezidive; nach meinem Dafürhalten ist der Grund hierfür darin zu 
suchen, daß die Kranken lange Zeit ohne jegliche Behandlung bleiben 
oder sich einer ungenügenden Behandlung unterziehen. Ich sehe alljährlich 
unter den in Tor ankommenden Pilgern viele mit gedunsenem, bleichem 
und erdgrauem Gesicht und Milzschwellung. Milzvergrößerung findet 
man sonst auch bei der Autopsie. 

Daß Malaria, zumal die Tropica in Djeddah vorkommt, wissen wir 
aus den Berichten der Sanitätsärzte des Conseil Quarantenaire International 
von Konstantinopel. Ob in Hedjaz noch andere Malariaherde, außer 
Djeddah, existieren, darüber habe ich keine Aufschlüsse erhalten können. 
In Djeddah jedenfalls sind alle für das Zustandekommen der Malaria 


1 Quarantänestation im Roten Meer. 
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notwendigen Bedingungen vorhanden, nämlich hohe gleichmäßige Tempe¬ 
ratur während des Tages, nachts relativ hohe Feuchtigkeit, sowie 
Moräste, welchen brackiges Wasser heigemischt ist, alles Dinge, welche 
seit altersher die Schriftsteller in ätiologische Beziehung zur Malaria 
zu bringen pflegten. Ob Anopheles in Djeddah vorhanden sind, ist mir 
nicht bekannt. Ebenso fehlen zuverlässige Angaben sowohl über die 
Jahresschwankungen der Temperatur, als auch über die Regenzeit. 

Nach meinen langjährigen in Tor gemachten Beobachtungen ist die 
am häufigsten vorkommende Fieberart die Tropica (71*9 Prozent), darauf 
folgt die Tertiana (24 • 2 Prozent), dann die Quartana (3 • 5 Prozent) und 
endlich die Mischinfektion zwischen den zwei ersten obengenannten 
Formen (0-3 Prozent). Das ist die durchschnittliche Proportion für die 
Gesamtzahl aller von mir beobachteten Fälle. 

Während des Pilgerjahres 1908, bei verhältnismäßig strengem Winter, 
war das Verhältnis der Tertiana zur Tropica 1:2. 

Im folgenden gehe ich auf die Beschreibung jedes einzelnen Fieber¬ 
typus näher ein und zwar beginne ich mit der häufigsten Form, der 


1. Tropica (Plasmodium praecox s. Perniziosaparasiteu 
s. Tropicaparasiten s. Aestivo-autumnalparasiten). 

Diese Fieberart ist, wie oben gesagt, die vorherrschende unter den 
in Tor ankommenden Pilgern. Ich habe bemerkt, daß sich die Zahl der 
von dieser Fieberart befallenen Pilger von Jahr zu Jahr vermindert, ent¬ 
sprechend dem Vorrücken der Kurbanbalramfeste im Winter. 1 

Der Parasit erscheint im frischen Präparat bei beginnendem Fieber 
bald in Gestalt kleiner lichtbrechender Gebilde mit mehr oder weniger 
lebhafter amöboider Beweglichkeit ohne Pigmentkörnchen, bald in Gestalt 
runder oder ovaler Sphären mit feinem Pigment, und endlich in Gestalt 
halbmondförmiger Parasiten mit dem Pigment im Centrum angehäuft 
oder nach beiden Polen zerstreut. Zur Untersuchung des Blutes in ge¬ 
färbten Trockenpräparaten bediente ich mich ausschließlich der Giernsasehen 
Lösung und erhielt stets sehr schöne Bilder. 

Ungeschlechtliche Formen. Bei Untersuchung der auf diese 
Weise angefertigten Präparate erscheint dieser Parasit gleich im Beginn 
des Fieberanfalls meist in Gestalt haarfeiner und kleiner Ringe von der 

1 Anmerkung: Bekanntlich besteht das Jahr der Egira aus 354 bis 355 Tagen. 
Also beträgt der Unterschied zwischen unserer Zeitrechnung und der der Mohame* 
daner 11 bis 12 Tage. Das Kurbanba'iramfest fällt auf den 10. des Monats Zil-El- 
Hegha, welcher für dieses Jahr dem 3. Januar entspricht. Das nächste Fest fällt 
auf den 22. Dezember d. J., also 11 Tage früher, und so fort. 
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Größe 1 / 10 bis V« eines roten Blutkörperchens und blaugefärbt (s. Taf. I, 
Fig. 1). Manchmal erscheinen die jüngsten Formen als rundliche Plasma* 
klümpchen (s. Taf. I, Fig. 2) und selten stäbchenförmig in die Länge 
gestreckt (s. Taf. I, Fig. 3). Bei den ringförmigen Parasiten ist der 
Sing zuweilen nicht ganz geschlossen und erscheint dann in Hufeisen¬ 
form (s. Taf. I, Fig. 4). Außer den regelmäßigen Ringformen kommen 
auch andere sehr unregelmäßige vor; so z. B. finden sich nicht selten 
ringförmige Parasiten, welche an einer Stelle ihrer Peripherie faden¬ 
förmige Ausläufer zeigen, so daß die Parasiten verschiedene Gestalten an¬ 
nehmen; einige von diesen fadenförmigen Ausläufern gehen in gerader 
Richtung aus, so daß die Parasiten bimförmig erscheinen (s. Taf. I, 
Fig. 5); andererseits sind die fadenförmigen Ausläufer untereinander ver¬ 
flochten, so daß die Parasiten die abenteuerlichsten Formen annehmen 
(s. Taf. I, Fig. 6). Das Chromatinkom des Parasiten ist rubinrot bis 
schwarzviolett gefärbt, mit einer helleren achromatischen Zone versehen 
(s. Taf. I, Figg. 2 bis 7). Das Chromatinkom der ringförmigen Parasiten 
ist bald rund, bald eiförmig, und endüch erscheint es in Gestalt eines 
Komma; es liegt bald auf der Peripherie, bald innerhalb des Plasma¬ 
ringes (s. Taf. I, Figg. 3, 7, 8 und 9) oder auch an einem der freien 
Enden des stäbchenförmig in die Länge gestreckten Parasiten. Nicht selten 
zeigt sich das Chromatin ganz allein für sich ohne Zusammenhang mit 
dem Plasma liegend (s. Taf. I, Fig. 7). Sehr oft ist das Chromatin 
stäbchenförmig in die Länge gestreckt und kann allerlei Formen an- 
nehmen; so z. B. erscheint es zuweilen in Gestalt eines Ringes oder einer 
Brücke, zwei nebeneinanderliegende Parasiten vereinigend (s. Taf. I, 
Figg. 10 und 6""). Oftmals liegt das Chromatinkom auf einer Stelle des 
Plasmaringes und ragt nach außen hervor, ähnlich dem Stein eines Ringes. 
Manchmal werden zwei gegenüberliegende Chromatinkömchen in einem 
Ringe gebildet, und nicht selten drei (s. Taf. I, Fig. 11). Oft finden 
sich im Beginn des Fieberanfalls auch blaugefärbte Ringe, welche keine 
Chromatinkömchen enthalten, was ich bei schweren Infektionen bemerkt 
habe (s. Taf. I, Fig. 12). Übrigens gewahrt man bisweilen bei schweren 
Infektionen im beginnenden Fieberanfall auch runde oder ovale Stellen 
in den roten Blutkörperchen, welche keine Färbung annehmen; ihre Kontur 
ist bald scharf, bald unscharf. Wie die Abbildung zeigt, ist stets auf einer 
Stelle derselben das Chromatin vorhanden (s. Taf. I, Fig. 13). Neben 
diesen ungefärbten Stellen waren einige Gebilde zu sehen, deren Kontur 
kaum gefärbt war, mit einer feinen Bleistiftzeichnung zu vergleichen 
(s. Taf. I, Fig. 14). In demselben Präparat war die Infektion vieler 
roter Blutkörperchen nur durch 2 bis 6 Chromatinkömchen mit oder ohne 
achromatische Zone angedeutet, ohne daß ich darin ringförmige Gebilde 
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oder runde ungefärbte Stellen mit scharfer oder nicht scharfer Kontur 
bei sorgfältiger Beobachtung sehen konnte (s. Taf. I, Fig. 15). Dasselbe 
Präparat zeigte sonst nur wenige ringförmige Parasiten mit schwach blau- 
gefarbter Kontur (s. Taf. I, Fig. 11"). In diesen Fällen waren un¬ 
gefähr 40 bis 80 Prozent der roten Blutkörperchen infiziert. Bei der 
Untersuchung anderer Bluttrockenpräparate von denselben Kranken, welche 
ich nach Verlauf Ton 4 oder 8 Stunden Yon beginnendem Fieberanfall an 
hergestellt habe, fand ich nur Yiele ringförmige Parasiten, alle schön 
blaugefarbt und chromatinenthaltend (s. Taf. I, Fig. 17). Ähnliche Ge¬ 
bilde sah ich auch noch nach 24 Stunden. 

Plehn meint, daß von einigen Parasiten, nachdem ihr Körper zugrunde 
gegangen ist, nur der Kern intakt übrigbleibt, und betrachtet ihn als 
Erzeuger eines neuen Parasiten. 

Zur Erklärung meiner Beobachtungen, in denen die Infektion der 
roten Blutkörperchen allein durch Chromatin angedeutet war, können wir 
einerseits die Plehn sehe Hypothese heranziehen oder andererseits an¬ 
nehmen, daß die auf den roten Blutkörperchen sitzenden Chromatin¬ 
körperchen zur Zerstörung bestimmt sind, wie Pezopoulo und Car- 
damati 1 behaupten. Uber die Richtigkeit der Plehn sehen Hypothese 
können wir ein bestimmtes Urteil nicht abgeben. Daß es sich aber bei 
meinen Beobachtungen um keine zur Zerstörung bestimmte Chromatin¬ 
körnchen handelte, dafür sprechen folgende Gründe: 

1. vor dem Anfall enthielt kein einziges rotes Blutkörperchen weder 
Chromatin, noch schwarze Körnchen; 

2. sowohl das erste Präparat (im Schüttelfrost hergestellt), als auch 
die anderen, welche 4, 8 und 12 Stunden nach dem Beginn des Anfalls 
gemacht worden sind, enthielten keine schwarzen lichtbrechenden Körnchen, 
die bekanntlich als Degenerationsmerkmale gelten; 

3. die 4, 8 und 12 Stunden nach dem Beginn des Anfalls hergestellten 
Präparate enthielten nur junge blaugefärbte Parasiten, nie aber Cbromatin; 

4. um die Chromatinkörnchen war stets die achromatische Zone zu 
sehen. 

Wie ein solcher Degenerationsvorgang, der erst im Schüttelfrost auf- 
tritt und nach 4 Stunden verschwindet, zu erklären ist, vermag ich nicht 
anzugeben. 

Auch 2- und 3 fache Infektion eines roten Blutkörperchens habe ich 
gesehen. In diesem Fall lagen die Parasiten dicht nebeneinander (s. Taf. I, 
Fig. 18'). Sehr selten zeigten sich auch bandförmige Parasiten da (s. Taf. I, 
Fig. 18"'). 

1 Centralblatt f. Bakteriologie. 1908. Bd. XL. 
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Nach 6 bis 8 Stunden nimmt der Parasit zu, indem der Plasmaring 
etwas stärker wird und das Chromatin größer (s. Taf. I, Figg. 17 u. 19). 

Später, gewöhnlich nach 20 bis 24 Stnnden, zeigt der Plasmaring an 
irgendeiner Stelle seiner Peripherie eine, gewöhnlich dem Chromatinkom 
gegenüberliegende mondsichelförmige Verdickung (s. Taf. I, Fig. 20). Das 
Chromatin nimmt noch zu. Der Parasit ist von der Größe x / 4 bis 1 / 3 
eines roten Blutkörperchens. In der mondsichelformigen Verdickung der 
Ringformen treten nunmehr dunkle Pigmentkörnchen auf (s.Taf. I, Fig. 21). 

Nach etwa 30 Stunden verschwinden in den meisten Fällen die großen 
Tropicafieberparasiten bzw. halbverwachsenen Tropenringe aus dem peri¬ 
pheren Blut. In schweren Fällen aber konnte ich das weitere Wachstum 
dieser Parasiten verfolgen. In gefärbten Bluttrockenpräparaten erscheinen 
sie in Gestalt von blaugefärbten, kugelförmigen Gebilden von der 
Größe Vs bis 1 / 2 eines roten Blutkörperchens (s. Taf. I, Fig. 22). In 
diesem Entwicklungsstadium kommt es zur Teilung des Chromatins. An 
einer Stelle des verdickten Plasmas gegen das Centrum oder gegen die 
Peripherie zu liegt das Pigment; es ist schwärzlich, in Klümpchen zu¬ 
sammengeballt oder zerstreut. Ferner sah ich ganz erwachsene Tropen¬ 
parasiten in Teilung begriffen. Der Parasit ist rundlich mit einer aus¬ 
gezackten Peripherie. Die Plasmasubstanz ist jetzt in Teilung begriffen; 
in seinem Innern zeigen sich deutliche Differenzierungen, nämlich das 
Plasma scheint in Schrumpfung begriffen zu sein und läßt ungefärbte 
Stellen, den Vakuolen der pflanzlichen Zellen vergleichbar, erkennen; das 
schwärzliche Pigment ist meistens über den ganzen Parasiten unregel¬ 
mäßig verstreut. Von den abgeblaßten Blutkörperchen bleiben nur Reste 
zurück (s. Taf. I, Fig. 23). Nun platzt die umgebende Blutkörperchen¬ 
hülle, und das in Teilung begriffene Plasma zerfällt in 12 bis 18 runde 
oder ovale blaugefärbte Körperchen, die Merozolten (s. Taf. I, Fig. 24). 
Das grobe oder feine Pigment zeigt sich meistens zwischen den Merozolten 
in Streifen geordnet; das Pigment ist bald schwärzlich, bald braungelb 
(s. Taf. I, Figg. 25 bis 26). Auffallend war bei zwei schweren Fällen im 
Schüttelfrost, daß sowohl die in Teilung begriffenen Parasiten, als auch 
die frei im Blutplasma schwebenden Merozolten kein Chromatin ent¬ 
hielten (s. Taf. I, Figg. 25 bis 26). Außerdem fanden sich auch in 
demselben Präparat viele blaugefärbte ringförmige Parasiten ohne Chro¬ 
matin, manchmal mit sprossenartigen Gebilden versehen (s. Taf. I, Fig. 27). 
In Anbetracht des Vorkommens von Parasiten und der weiteren Ent¬ 
wicklung derselben bis zur Teilung ohne jede Spur von Chromatin können 
wir auf den ersten Blick zu der Vermutung kommen, daß es sich um 
eine Ausstoßung des Chromatins im Momente der Teilung handelt. Zwar 
haben Mannaberg undGautier Parasitenformen ohne Chromatin beob- 
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achtet; nach Mannaberg 1 verschwindet das Chromatin vor der Reifung, 
nach Gautiers 2 3 Meinung verliert das Chromatin in einer Stufe seiner 
Entwicklung die Eigenschaft, den Farbstoff aufzunehmen, aber auf der 
nächsten Stufe läßt sich die Chromatinsubstanz wieder nachweisen. 
Ziemann aber äußert sich dahin, daß das Chromatin nur verschwindet, 
falls der Parasit steril wird. Ich habe die obenerwähnten zwei Teilungs¬ 
formen und die frei im Blutplasma schwebenden Merozolten, alle ohne 
Chromatin, in einem Präparat gesehen, wo auch viele andere schön blau- 
gefärbte Ringe ohne Chromatin vorhanden waren. Sollen wir in diesen 
Fällen annehmen, daß es sich um den seltenen Zufall handelte, daß das 
Chromatin in einem Augenblick und zu gleicher Zeit, sowohl aus den zwei 
Teilungsformen, als auch aus den Merozolten ausgestoßen war, oder sind 
diese Teilungsformen und Merozolten aus den chromatinlosen Ringen ent¬ 
standen? Ich entscheide mich für letztere Hypothese aus folgenden Gründen: 

1. die intensiv blaugefärbten kleinen und großen Parasiten scheinen 
lebensfähig zu sein. In keinem Präparat sah ich das Parasitenplasma 
als eine zerfließende, nur noch äußerst schwachgefärbte Masse, deren 
Konturen sich nicht mehr feststellen lassen, wie Ziemann 8 bei den der 
Auflösung nahen Formen bemerkt hat, und wie ich oftmals auch nach 
Chiningebrauch bestätigen konnte; 

2. in dem Falle, wo ich in demselben Präparat in verschiedenen 
Gesichtsfeldern unter endoglobulären (einige mit Sproßbildung) blau- 
gefärbten und chromatinenthaltenden Ringen die obenerwähnten zwei 
Teilungsformen und Merozolten gesehen habe, kann ich nicht annehmen, 
daß das Chromatin aus einem unerklärlichen Zufall erst in diesem Ent¬ 
wicklungsstadium der in Frage kommenden Formen ausgestoßen war; 

3. ich zögere anzuuehmen, daß es sich bei diesen Fällen um einen 
Kunstfehler bei der Herstellung des Präparates handelte, da ich die oben¬ 
erwähnten chromatinlosen Teilungsformen und Merozolten nur bei den 
malignen Fällen bemerkt habe, nicht aber bei den benignen, die sonst die 
häufigere Form der Tropica sind. Daher bin ich gezwungen anzunehmen, 
daß die weitere Entwicklung der in den verschiedenen Stadien der 
Schizogonie befindlichen Parasiten unter Umständen auch ohne Chromatin 
stattfinden kann. Das dürfen wir natürlich der Intensität des Virus zu¬ 
schreiben. 

Das ist der gewöhnliche Entwicklungsgang der ungeschlechtlichen 
Formen des Tropenparasiten, wenn es sich um Neuerkrankungen handelt. 


1 Baumgartens Jahresbericht . Referat. 

2 Diese Zeitschrift . 1908. Bd. XXVIII. 

3 Centralbatt f. Bakteriologie ustc. Bd. XXI. 
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Bei meinen Beobachtungen aber fand ich in der Mehrzahl der Fälle alle 
ebenbeschriebenen Formen zu gleicher Zeit, wahrscheinlich weil es sich 
meistens um Rückfälle handelte. Jedenfalls existierte in meinen Fällen 
keine Beziehung zwischen der Form des Parasiten und der Periode des 
Fieberanfalls; denn ich fand nicht selten bei schweren Fällen in dem 
peripheren Blut dieselbe Parasitengestalt in allen Perioden des Fiebers. 

Geschlechtliche Formen. Im frischen Blut erscheinen die 
Gameten in Gestalt von Halbmonden. Diese stellen Gebilde dar, welche 
eine scharfe Kontur haben und Pigment enthalten. Bald sind sie frei, 
bald umgeben Ton einer schmalen Zone des roten Blutkörperchens. Die 
Gameten sind unbeweglich. 

In gefärbten Bluttrockenpräparaten erscheinen die halbmondförmigen 
Gameten an den Polen stärker gefärbt als in der Mitte. Bald sind sie 
lang und schmal (weiblich), bald kurz und dick in Nierenform (männ¬ 
lich) (s. Taf. I, Figg. 28 bis 29). Der Körper der Gameten färbt sich 
bald mehr oder weniger blau, bald violett (s. Taf. I, Fig. 30). Bisweilen 
sind sie überall gleichmäßig gefärbt; besonders gilt das für die violett- 
gefärbten Gameten. In der Mehrzahl der Fälle waren die halbmond¬ 
förmigen Gameten chromatinfrei. Nur in 15*5 Prozent fand ich sonst 
das Chromatin. Meistens lag es an dem einen Ende oder an dem gebogenen 
Rande. Ferner besitzen die Gameten reichlich Pigment von meistens 
hell- oder braungelber (59 Prozent), oftmals oraugegelber (27*2 Prozent), 
und endlich schwärzlicher (13*6 Prozent) Farbe. Das Pigment ist ent¬ 
weder fein oder grobkörnig, bald kranzförmig, bald zentral oder auch 
polar angeordnet. Manchmal sind die Pigmeutkörnchen über den ganzen 
Körper der Gameten regelmäßig oder unregelmäßig verstreut; in diesem 
Fall erscheinen sie rundlich oder stäbchenförmig; bisweilen sind diese 
Stäbchen hintereinander angeordnet, so daß sie eine Kette bilden 
(s. Taf. I, Fig. 33). Einige Male sah ich ähnliche Anordnung des 
Pigments in drei parallelen Reihen. Dieses Verhalten sah ich selten bei 
dem zentralliegenden Pigment. 

Grassi hat zuerst die Behauptung aufgestellt, daß sich die Gameten 
durch Parthenogenese vermehren. Dieser Ansicht sind auch Mannaberg 
und Ziemann. Auf der anderen Seite nimmt Maurer 1 an, daß aus 
den Halbmonden junge Formen entstehen können. Alle diese Forscher 
bemerkten, daß der Teilung des Plasmas die des Chromatins folgt. Trotz 
der Bestätigung durch die obengenannten Forscher fällt es mir schwer 
diesen Meinungen beizutreten, um so mehr, als in der Mehrzahl der von 
mir beobachteten Fälle das Chromatin fehlte (84*5 Prozent). In 5 Fällen 
von Rezidiven gewahrte ich in der fieberfreien Zeit nur chromatiulose 

1 Centralblatt f. Bakteriologie . Bd. XXXII. Nr. 10. 
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Gameten im peripheren Blut, beim neuen Anfall aber sah ich bloß ring¬ 
förmige Parasiten. Es ergibt sich nun die Frage: Können wir die chromatin- 
losen Gameten als sterile Formen und folglich als entwicklungsunfähig 
betrachten, oder müssen wir annehmen, daß sie unter Umständen ent¬ 
wicklungsfähig sind und sich vermehren können oder eventuell zur Ent¬ 
stehung von jungen Formen beitragen? 

Aus den halbmondförmigen Gebilden gehen durch eine Gestalt¬ 
veränderung die sphärischen Gameten hervor, welche das reife Stadium 
der Gameten darstellen. Bald sind sie von der Größe eines roten Blut¬ 
körperchens mit intensiv blaugefärbtem Protoplasma, Chromatin und 
zentralliegendem Pigment, bald sind sie kleiner als ein rotes Blutkörperchen 
mit hellblaugefärbtem Protoplasma und überall gleichmäßig zerstreutem 
Pigment. Neben diesen chromatinhaltigen sphärischen Gameten fanden 
sich auch andere ohne Chromatin. 

2. Plasmodium vivax s. Plasmodium der Tertiana benigna. 

Bei Untersuchung des frischen Blutes eines an Tertiana Leidenden 
sahen wir die Parasiten in den roten Blutkörperchen als kleine rundliche 
oder ovale, lichtbrechende Gebilde mit amöboider Bewegung; einige von 
diesen enthalten Pigmentkörperchen, andere nicht. Ein andermal, besonders 
nachdem einige Stunden nach dem Fieberanfall verflossen sind, zeigt 
sich der Parasit in den mannigfaltigsten Gestalten infolge einer amöben¬ 
artigen Bewegung; das Pigment ist reichlicher geworden. Später, gewöhn¬ 
lich nach 30 bis 36 Stunden erscheint der Parasit in Gestalt kugeliger 
Formen, welche zur Hälfte und mehr das rote Blutkörperchen erfüllen 
mit weniger beweglichem Pigment; einige von diesen kugeligen Formen 
schwimmen frei in dem Blutplasma. Die infizierten roten Blutkörperchen 
sind bisweilen um das doppelte vergrößert. 

Ungeschlechtliche Formen. In gefärbten Trockenpräparaten 
erscheint dieser Parasit bald in Gestalt von Plasmaklümpchen (s. Taf. I a, 
Fig. 1), bald in Gestalt von kleinen und großen ringförmigen Gebilden; 
endlich erscheint er in der Form unregelmäßiger Schizonten oder großer 
kugeliger Gebilde. Trotzdem angenommen wird, daß die Form des Para¬ 
siten mit dem Stadium des Fiebers in Beziehung steht, sah ich doch, daß 
die meisten ringförmigen Parasiten bei beginnendem Fieber erscheinen. 

Die blaugefärbten Ringe erscheinen bald als regelmäßige, bald als 
unregelmäßige Gebilde (s. Taf. I a, Fig. 2 bis 3); sie sind klein, von 
der Größe 1 / 10 des roten Blutkörperchens; daneben zeigen sich andere 
größere Ringe von 1 / 6 bis 1 j 3 eines roten Blutkörperchens. Diese ring¬ 
förmigen Gebilde haben eine haarfeine und eine verdickte Hälfte, so daß 
sie in Form einer Mondsichel erscheinen (s. Taf. I a, Fig. 4). Nicht 
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selten sah ich kleine Ringe in ihrer Form verändert, d. h. auseinander¬ 
gerissen und verzerrt (s. Taf. I a, Figg. 5 bis 6). 

Eine Doppelinfektion ist nicht selten; seltener aber ist die dreifache 
(s. Taf. I a, Fig. 2). 

Das Chromatin der Ringe ist bald rund, bald oval, oder endlich es 
erscheint in Gestalt eines Komma; selten zeigt es sich in Gestalt eines 
Ringes. Bald liegt es innerhalb des Plasmaringes, bald auf der Peripherie 
der verdickten Hälfte gegenüber. Manchmal findet sich das Chromatin 
ganz allein für sich ohne Zusammenhang mit dem Plasma liegend. Die 
achromatische Zone ist deutlich sichtbar. 

Im Laufe der nächsten Stunden wächst der Parasit, indem die mond- 
schelförmige Verdickung des Ringes an Breite und die haarfeine Hälfte 
an Länge zugenommen haben. Die Ringform ist nicht mehr so regel¬ 
mäßig, aber immer noch deutlich ausgesprochen (s. Taf. Ia, Fig. 7). 
Dem Wachstum des Parasiten geht parallel jenes des Chromatins. Jetzt 
zeigt sich das feine Pigment über den ganzen Körper des Parasiten zer¬ 
streut. Die infizierten roten Blutkörperchen sind vergrößert und zuweilen 
in ihrer Form verändert. In den folgenden Stunden ist die Ringform 
des Parasiten verloren gegangen, und nun treten die abenteuerlichsten 
Formen auf (s. Taf. Ia, Figg. 9 bis 12). Die Protoplasmamasse ist 
dicker geworden. Das Pigment nimmt immer mehr zu. Von der Proto¬ 
plasmamasse gehen Ausläufer aus. Andererseits erscheint das Proto¬ 
plasma in Gestalt von runden, blaugefärbten Scheiben (s. Taf. Ia, Fig. 15). 

Nach 36 bis 40 Stunden erscheint der Parasit noch dicker und füllt 
zur Hälfte und mehr das um das doppelte vergrößerte rote Blutkörperchen 
aus; bald ist er rundlich oder oval, bald erscheint er in Gestalt von zu¬ 
sammenhängenden oder zerrissenen blauen Flächen. Die infizierten roten 
Blutkörperchen sind größer und blaß geworden. Das Pigment ist reich¬ 
licher, ebenso das schon aufgelockerte Chromatin. Dieses erscheint des¬ 
halb wie zersplittert in feine und kurze Fibrillen oder in Gestalt von 
feinen Körnchen (s. Taf. Ia, Fig. 21). 

Später, einige Stunden vor dem neuen Anfall, beginnt die Teilung 
des Chromatins. Die Parasiten stellen rundliche blaue Flächen dar. Von 
den befallenen stark vergrößerten roten Blutkörperchen ist nur noch eiu 
schmaler Rand sichtbar, oder sie sind zuweilen ganz verschwunden. Das 
Pigment scheint in Streifen angeordnet oder zu'einem großen Klumpen 
zusammengezogen zu sein. Der Parasit zeigt eine mehr oder weniger 
deutlich gezackte Peripherie; sein Protoplasma scheint in Schrumpfung 
begriffen zu sein; dabei sind ungefärbte Stellen zu sehen; der Parasit ist 
in Teilung begriffen. Der weitere Zerfall der Teilungsformen in die Mero- 
zolten geschieht wie bei der Perniciosa. Die Zahl der Merozol'ten ist 
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durchschnittlich 16 bis 24. Die jungen Merozolten, welche frei im Blut¬ 
plasma schweben, liegen um den schwarzbraunen Pigmentklumpen herum. 

Außer diesen regelmäßigen ringförmigen Formen kommen auch nicht 
selten unregelmäßige vor. Die Ringform ist verändert; die Ringe sehen 
wie zerrissen oder in die Länge gestreckt aus, so daß sie verschiedene 
Formen annehmen können (s. Taf. I a, Figg. 18 bis 20). 

Dies ist der gewöhnliche Entwicklungsgang der asexualen Form des 
betreffenden Parasiten. 

Geschlechtliche Formen. Neben jenen Formen zeigen sich auch 
andere, welche sich durch gewisse Merkmale auszeichnen, nämlich die 
Geschlechtsformen oder Gameten. Sie füllen das befallene Blutkörperchen 
fast ganz aus, oder sie schwimmen frei im Blutplasma. Dabei zeigt sich 
eine Stelle in ihrem Innern oder in der Nähe ihrer Peripherie, welche 
ungefärbt bleibt und in welcher das kompakte oder aufgelockerte Chromatin 
sich befindet. Ihr Pigment ist über den ganzen Parasitenkörper verstreut 
(s. Taf. la, Figg. 25 bis 32). Unter diesen Formen unterscheiden wir 
wiederum zwei Arten, nämlich die männlichen und weiblichen Gameten. 
Die ersteren unterscheiden sich wieder dadurch, daß sie ein schwach blau¬ 
gefärbtes Plasma haben und einen größeren Kern besitzen; sie sind sonst 
mit reichlichem Pigment versehen. Letztere werden dunkelblau gefärbt, 
zeigen ein wesentlich größeres Volumen und besitzen einen peripher ge¬ 
legenen und wenig entwickelten Kern. Das Chromatin ist reichlich und 
aufgelockert, das Pigment fein. 

3. Plasmodium Malariae. Quartanparasit s. Laverani. 

Dieser unter den Pilgern seltene Malariatypus trat, wie oben erwähnt, 
nur in 3-5 Prozent der von mir beobachteten Fälle auf. Er erscheint in 
dem peripheren Blute bald in Gestalt von ringförmigen Gebilden, bald 
als bandförmige, und endlich als kugelige Parasiten. 

Ungeschlechtliche Formen. Die ringförmigen Parasiten erscheinen 
gewöhnlich als kleine Ringe von der Größe 1 / n bis 1 / l0 eines roten Blut¬ 
körperchens und können sich in diesem Falle von den kleinen Tertianringen 
nicht unterscheiden (s. Taf. 1b, Fig. 1'); bald sind sie größer mit verhältnis¬ 
mäßig dichtem Protoplasma und unregelmäßiger Ringform (s. Taf. I b, 
Fig. 2'). Das Chromatin liegt entweder auf der Peripherie oder innerhalb 
des Ringes. Zuweilen sah ich in einem Ring zwei Chromatinkörperchen, 
eins auf der Peripherie, ein anderes innerhalb des Ringes. Nicht selten 
habe ich in einem Blutkörperchen zwei ringförmige Parasiten gesehen. 
Die bandförmigen Parasiten, welche erst nach 24 Stunden oder auch 
früher erscheinen, und welche als charakteristisch für den Quartanparasiten 
anzusehen sind, stellen die vorherrschende Form der Schizonten dar. Sie 
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durchsetzen das ganze rote Blutkörperchen, haben einen verschieden¬ 
gestalteten Kern und besitzen reichliches Pigment, dessen Bildung schon 
früher begonnen hat (s. Taf. I b, Figg. 3' bis 7"). Bisweilen sind die 
Schizonten birnförmig oder von unbestimmter Form. Ihre Größe ist un¬ 
gefähr 1 / 3 bis Va eines roten Blutkörperchens. Bei allen von mir beobach¬ 
teten Fällen von Quartanparasiten habe ich nie die beim Tertianparasiten 
so oft vorkommenden abenteuerlichen Formen gesehen. Neben diesen 
Formen kommen auch andere vor, welche rundlich, klein oder so groß 
wie ein rotes Blutkörperchen sind. Das Pigment ist auch hier zerstreut 
und reichlich. Die größeren von diesen zeigen die Kernteilung mehr aus¬ 
geprägt. In den folgenden Stunden ist die Teilungsform fertig, indem 
6 bis 12 Merozolten entstehen, welche eine besondere Gestalt haben und 
die charakteristische Rosettenform bilden. Der Teilungsvorgang beim 
Quartanparasiten ähnelt dem der anderen Malariatypen. Die befallenen 
roten Blutkörperchen sind weder verblaßt noch vergrößert. Bisweilen 
zeigen einige von den befallenen Blutkörperchen die Schüffnersche 
Tüpfelung. 

Geschlechtliche Formen. Außer den schon beschriebenen asexualen 
Formen kommen auch geschlechtliche Formen vor. Diese Formen stellen 
regelmäßige Sphären dar und unterscheiden sich von den sphärischen 
Schizonten dadurch, daß sie größer sind als die Schizonten; auch ihr 
Pigment ist größer an Volumen als bei den letzteren. Sie haben einen 
Kern, welcher bald auf der Peripherie, bald innerhalb der Sphären liegt, 
und besitzen reichliches Pigment, welches sowohl bei den weiblichen, als 
auch bei den männlichen Gameten über den ganzen Körper verstreut ist 
(s. Taf. I b, 15' bis 18'). Die weiblichen Gameten unterscheiden sich von 
den männlichen durch das stark blaugefärbte Protoplasma und das schwach 
entwickelte Pigment; die männlichen hingegen haben schwach blaues 
Protoplasma und sind stärker pigmentiert. Was die Kernstellung betrifft, 
konnte ich sie bei den von mir beobachteten Fällen nicht als Unterschieds¬ 
merkmal zwischen den weiblichen und männlichen Gameten betrachten, 
da der Kern bald auf der Peripherie, bald innerhalb des Parasiten lag. 
Ein Unterschied zwischen den Quartan- und Tertiangameten existiert nur, 
solange sie noch innerhalb der roten Blutkörperchen liegen. 

Zum Schlüsse ist es mir eine angenehme Pllicht, meinem verehrten 
Chef, Herrn Dr. Ru ff er, Präsidenten des internationalen Quarantäneamtes in 
Alexandrien, sowie auch meinem Freunde Herrn Dr. G. Willmore, 
Abteilungsarzte im Tor-Hospitale, meinen besten Dank auszusprechen für 
freundliche Überlassung des Krankenmaterials. 
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Erklärung der Abbildungen. 

(Tafel I.) 

Flgg. 1 bis 27« Schizogonie des malignen Tertianparasiten. 

Figg. 1 bis 2'. Jüngste Formen. 

Fig. 8'. Bandständiger Parasit. 

Figg. 12 u. 27. Formen ohne Chromatin. Fig. 18"' bandförmiger Parasit. 

Figg. 18 bis 16. Infektion angedentet nur durch Chromatinkörnchen. 

Fig. 21. Parasit fein pigmentiert. 

Fig. 21'. Form wenig pigmentiert. 

Figg. 21"" bis 22'. Teilung des Chromatins. 

Fig. 22'. Unpigmentierte Teilungsform (in der Milz einer Leiche). 

Figg. 25 bis 25'. Teilungsformen ohne Chromatin. In Fig. 25' das rote Blut¬ 
körperchen sehr abgeblaßt 

Fig. 26. Merozoiten, frei im Blutplasma schwebend, ohne Chromatin. 

Fig. 31. Gamet, zwischen zwei roten Blutkörperchen eine Brücke bildend. 
Das linke Ende abgerissen, der abgerissene Teil auf dem entsprechenden roten Blut¬ 
körperchen aufsitzend; das rechte Ende sendet einen Ausläufer in das entsprechende 
rote Blutkörperchen hinein. Das Pigment liegt in der Mitte; kein Chromatin. 

Figg. 34 bis 36. Entwicklung d. Makrogameten (Fig. 34 aus d.Leber einer Leiche.) 

Figg. 37 bis 40. Gameten ohne Chromatin. 

Fig. 41. Häufchen von Gameten (?) in der Leber einer Malarialeiche gefunden; 
alle vier Gameten sind umgeben von einer roten Hülle. Drei besitzen kein Pigment 
und haben kein Chromatin. Nur der rechtsliegende hat Chromatin auf dem unteren 
Ende und Pigment auf dem oberen. 

Figg. 42 bis 43. Unpigmentierte Formen, Makrogameten? Fig. 48 extracellulär. 

Fig. 44. Form in der Leber einer Leiche gefunden. Chromatin geteilt. Gamet 
in Teilung? Kein Pigment. 

Fig. 45. Makrogamet abgeschnürt; der rechte Teil ohne Chromatin. 

a ) Entwicklung des Parasiten der Tertiana benigna. 

Figg. 1 bis 24. Schizogonie. 

Figg. 7 bis 11. Unpigmentierte Schizonten. ln Figg. 12 u. 13 beginnende 
Pigmentierung. 

Figg. 7 bis 9, 14, 16 bis 18 u. 20. Schüffnersche Tüpfelung. 

Figg. 25 bis 32. Entwicklung der Makrogameten. 

Fig. 30. Makrogamet schön blau gefärbt ohne Chromatin. Absterbende Form? 

Figg. 33 bis 35. Unpigmentierte Formen. Mikrogameten? Chromatin auf¬ 
gelockert in Fig. 33. 

Fig. 34. Extraglobuläre unpigmentierte Form. Makrogamet? 

6) Entwicklung des Quartanaparasiten. 

Figg. 1' bis 14'. Schizogonie. 

Figg. 5' u. 7'. Chromatin in feinen Körnchen. 

Figg. 8' bis 10'. 

Figg. 11' u. 12'. Chromatinteilung in Stäbchen. 

Fig. 18'. Teilungsform. 

Fig. 14'. Merozoiten frei im Blutplasma. 

Figg. 15' bis 18'. Makro- und Mikrogameten. 
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[Ans dem Königl. Institut für Infektionskrankheiten zu Berlin.] 
(Direktor! Geh. Obermed.*ßat Prof. Dr. Gaffky.) 

Zur Kenntnis atypischer Tollwutfälle. 

Mit Bemerkungen über den Mechanismus der Lyssainfektion. 

Von 

Dr. Josef Koch, 

Abteilungsleiter. 


In meiner Arbeit „Über abortive Tollwut“ 1 habe ich darauf hin¬ 
gewiesen, daß die Annahme verschiedener Forscher und Lehrbücher, eine 
Lyssainfektion führe beim Menschen und Tier stets zum Tode, nicht zu¬ 
treffend ist, daß vielmehr auch hier seltene, atypisch verlaufende Formen, 
leichtere Erkrankungen und Heilungen, ebenso wie bei anderen Infektions¬ 
krankheiten, Vorkommen können. An diese Mitteilung habe ich einige 
allgemeine Bemerkungen über den Mechanismus der Lyssaerkrankang, über 
die Infektionswege, die ersten Veränderungen des Rückenmarkes und die 
Inkubationszeit angeschlossen, Fragen, die, zum Teil noch ungeklärt, ein 
großes prinzipielles Interesse beanspruchen dürfen. 

Die in dieser Arbeit niedergelegten Beobachtungen und Ansichten 
hat V. Babes zum Gegenstand einer eingehenden Besprechung gemacht. 2 
Obschon er die Tatsache von Heilungen und abortiv verlaufende Fälle bei 
Kaninchen und Hunden zugibt, äußert er doch über meine Ansichten 
find die Ergebnisse meiner Experimente so viele Bedenken und Zweifel, 
daß ich mich veranlaßt sehe, noch einmal auf dieses Thema zurück- 
zubommen. Ich tue es um so lieber, als ich nicht nur imstande bin, 
meine Behauptungen durch weitere Beobachtungen und Gründe zu stützen, 

* -Die»« Zeitschrift. Bd. LXIV. 

* V. Babes, In welchen Fällen ist man berechtigt, eine abortive Form der 
Wutkrankheit anzunehmen? Diese Zeitschrift. Bd. LXV. 
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sondern auch einen neuen, interessanten Fall einer Paraplegie der unteren 
Extremitäten nach Verletzung durch ein lyssakrankes Tier, den ersten, der 
sich auf der Berliner Wutschutzstation ereignete, mitzuteilen. 

Abortive Wnt bei Tieren. 

a) Bei Kaninchen. Auf Grund einwandfreier Versuche können wir 
heute behaupten, daß Kaninchen an Wut erkranken und genesen können. 
Auch im letzten Jahre habe ich Fälle erlebt, daß von den zwei Kaninchen, 
die in jedem Fall zu diagnostischem Zwecke intramuskulär mit Straßenwut 
infiziert wurden und zu gleicher Zeit mit Fieber, Abmagerung, Aufregungs¬ 
zuständen, leichten Paresen der Extremitäten und anderen nervösen Sym¬ 
ptomen erkrankten, das eine Tier in den folgenden Tagen unter den typischen 
Erscheinungen der Wut einging, das andere sich aber erholte. Die Initial¬ 
symptome der Erkrankung gingen wieder zurück, das Tier blieb dauernd 
gesund. Daß in diesen Fällen eine rudimentäre Erkrankung an Tollwut 
vorliegt, hält auch Babes für unzweifelhaft, trotzdem das Gehirn seiner 
in der fieberhaften Periode getöteten Kaninchen nur ausnahmsweise und 
auch dann nur schwach virulent war. Die letztere Tatsache ist wichtig, 
der Tierversuch ist nicht immer entscheidend; in Fällen, wo eine atypische 
Lokalisation des Erregers vorhanden, die Vermehrung keine genügende 
oder seine Virulenz eine geringe ist, darf man bei der Weiterverimpfuug 
des Gehirns dieser Tiere nicht stets verlangen, daß die folgenden Versuchs¬ 
tiere an typischer Wut erkranken. Trotzem ist es verkehrt, wie ja auch 
Babes zugibt, an einer rudimentär in die Erscheinung getretenen Lyssa¬ 
erkrankung zu zweifeln. 

Ebensowenig ist daran zu zweifeln, daß die nach Infektion mit 
Straßenvirus zuweilen auftretenden Paraplegien der Kaninchen, 
zumal wenn das von Beck so treffend geschilderte Krankheitsbild mit 
Blasen- und Mastdarmlähmung vorliegt, und wenn andere Ursachen der 
Lähmungen sich ausschließen lassen, als atypische Lyssainfektionen auf¬ 
zufassen sind. Daß meine Ansicht die richtige ist, werden die folgenden 
Ausführungen ergeben. 

Im letzten Jahre (vom 1. April 1909 bis 1. April 1910) wurden der 
Berliner Wutschutzabteilung 307 Tiergehirne (darunter 1 Pferd, 12 Kühe, 
10 Katzen) zur Diagnosenstellung auf Tollwut zugestellt. Es ist das ein 
so großes Material, wie es wohl nur wenigen Stationen zur Verfügung 
steht. Wir sind daher in der glücklichen Lage, mit einem sehr reich¬ 
haltigen und vor allem verschiedenartigen Material zu experimentieren, 
auf Grund dessen wir die folgenden Beobachtungen gemacht haben. Bei 
121 Gehirnen stellte die mikroskopische Untersuchung Negrische Körper- 
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chen fest, bei 32 fehlten sie; hier wurde die Diagnose durch den Tier¬ 
versuch nach intramuskulärer Infektion von je 2 Ratten und 2 Kaninchen 
gestellt. Während beim Vorhandensein von Negrischen Körperchen die 
Versuchstiere fast ausnahmslos in typischer Weise erkrankten (ich habe 
das im vorigen Jahre an einer Serie von ca. 100 Fällen beobachtet), sahen 
wir bei der Verimpfung der Gehirne, in denen die Negrischen Körper¬ 
chen fehlten, öfter einen atypischen Verlauf der Infektion bei den Ver¬ 
suchstieren. Ich führe hier zunächst fünf derartige Fälle von Paraplegie 
der hinteren Extremitäten an, in denen ich den sicheren Beweis einer 
spezifischen Infektion erbringen konnte. 

Beobachtung Nr. 1. Hund aus Bitburg. Negri neg. Tiere am 
29. XII. 09 intramuskulär infiziert; 1 Kaninchen verendet ca. 9 Wochen 
später an Kaninchenseuche, das 2. Kaninchen erkrankt am 29.1. 10, 
ca. 4 Wochen nach der Infektion, an einer Paraplegie der Hinterhand. 
Typisches Bild der Lähmung nach Beck. Die Untersuchung des Ammons- 
hornes des gelähmten Tieres auf Negri sehe Körperchen fiel positiv aus. 

Ratte 1 tot am 27.1. Ratte 2 am 3. II. 10 tot an typischer Wut. 

Beobachtung Nr. 2. Hund aus Elbing. Negri neg. Intramuskuläre 
Infektion am 27. HI. 09; 1. Kaninchen 7. IV. typische Paraplegie, 2. Kanin¬ 
chen 14. IV. typische Wut, ebenso beide Ratten. 

Beobachtung Nr. 3. Hund aus Adenau. Tiere am 9. XI. 09 in¬ 
fiziert; Kaninchen 1 erkrankt am 24. XI. mit leichter Paraplegie; tot am 
28. XI.; 2. Kaninchen am 29. XI. komplette Paraplegie; tot am 2. XII. 
Beide Ratten zeigen keine typischen Krankheitserscheinungen; tot am 11. XI. 
bzw. 25. XI. 09. Ammonshorn des 1. Kaninchens enthält Negri sehe 
Körperchen. 

Beobachtung Nr. 4. Hund aus Dingolfing. Negri neg. Infiziert am 
9. XI. 09; 1. Kaninchen typische Wut; tot am 15. XII. 2. Kaninchen Para¬ 
plegie; tot am 10. XU. 09. Ammonshorn enthält Negrische Körperchen; 
mit dem Rückenmark und dem Gehirn dieses Kaninchens werden zwei 
andere infiziert, erkranken an typischer Wut. Ratte 1 nach 7 Wochen tot 
an einer Paraplegie, 2. Ratte bleibt gesund. 

Beobachtung Nr. 5. Kuh aus Gr.-Falkenau. Negri neg. Tiere 
werden am 13. XI. 09 infiziert; 1. Kaninchen am 27. XI. tot an Seuche; 
2. Kaninchen erkrankt am 11. XII., nach ca. 4 Wochen, mit leichter Para¬ 
plegie. Ammonshorn dieses paraplegisch zugrunde gegangenen Kaninchens 
enthält Negrische Körperchen. 

Beide Ratten bleiben gesund. 

Wir haben es bei diesen fünf zu diagnostischen Zwecken angestellten 
Tierversuchen mit Fällen zu tun, wo in dem Ausgangsmaterial Negrische 
Körperchen nicht nachzuweisen waren. Der Verlauf der Versuche war 
insofern ein atypischer, als die Kaninchen und Ratten zum Teil nicht an 
typischer Wut erkrankten, sondern eine Paraplegie der Hinterhand mit 

Zeitschr, f. Hygiene. LXVII 
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Blasen- und Mastdarmlähmung zeigten, also jenes Bild, von dem Beck 
sagt, „daß die Lähmung der hinteren Extremitäten im allgemeinen von 
der Lyssa so verschieden sei, daß man sofort erkennt, daß etwas anderes 
vorliegt.“ 1 

Auf Grund der Tatsache, daß die Lähmung sowohl bei subduraler, 
als auch intramuskulärer Infektion eintritt, daß die Inkubationszeit zwischen 
8 Tagen und mehreren Wochen sich bewegen kann, daß ferner in einem 
mit demselben Material an gestellten Versuch das eine Tier an typischer 
Wut, das andere aber an einer Paraplegie erkrankt, daß Ratten sich genau 
so verhalten, habe ich angenommen, daß diese Paraplegien spezifische, 
durch den Erreger der Straßenwut hervorgerufene Lähmungen sind. Nach 
Babes ist diese Schlußfolgerung durchaus nicht zwingend, „da es nicht 
selten vorkommt, daß Kaninchen, welche nach verschiedenen Eingriffen 
längere Zeit im Käfig gehalten werden, an Paralysen der hinteren Extremi¬ 
täten mit Blasen- und Darmlähmung öfter erkranken, welche auch in 
Heilung übergehen können.“ Babes sagt uns damit nichts Neues. Auch 
wir kennen diese bei den verschiedensten Infektionen und auch spontan 
auftretenden Lähmungen der Kaninchen sehr genau. Daß wir diese nicht 
mit den bei der Lyssa vorkommenden Paraplegien verwechseln, daß wir 
kritisch jeden Fall betrachten und differentialdiagnostisch prüfen, ehe wir 
die Diagnose „Tollwut“ stellen, ist selbstverständlich, Um auch den letzten 
Zweifel der spezifischen Natur dieser Lähmungen zu zerstören, habe ich 
fünf derartig gelähmte Kaninchen auf das Vorhandensein von Negrischen 
Körperchen untersucht; wenn ich bemerke, daß ich in vier dieser Fälle 
sie gefunden habe, so glaube ich die Richtigkeit meiner Diagnose erwiesen 
zu haben. Die Weiterverimpfung des Gehirns und des Rückenmarkes 
dieser Tiere ergab nur in einigen Fällen ein einwandfreies Resultat, wäh¬ 
rend in anderen Fällen die Tiere nach mehr oder weniger langer Zeit 
dahinstarben, ohne daß man etwas Sicheres über die Todesursache an¬ 
geben konnte. 

Es gibt eben seltene, atypisch verlaufende Lyssainfektionen, 
und es ist nicht richtig, wie man es so häufig lesen kann, die 
Wendung zu gebrauchen, „da bei der Verimpfung des Materiales 
die Tiere nicht an typischer Tollwut erkrankten, ist Tollwut 
ausgeschlossen“. Sehr lehrreich in dieser Beziehung ist die oben mit¬ 
geteilte Beobachtung Nr. 5. Von den mit dem Gehirn der Kuh geimpften 
2 Kaninchen starb eines an Kaninchenseuche, das andere ging nach 
4 Wochen an einer Paraplegie zugrunde, die 2 Ratten blieben gesund. 
Hätte ich es bei dem Tierversuch bewenden lasseu, so wäre ich nach 

1 Beck, Tollwut und Hundestaupe. Archiv f. icisscnschaftl. u. prakt. Tierheil¬ 
kunde. 1902. Bd. XXVIII. Heft 5. 
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Babes nicht berechtigt gewesen, hier eine positive Tollwutdiagnose zu 
stellen. Die Untersuchung des paraplegisch verendeten Kaninchens ergab 
jedoch spärliche Negrische Körperchen im Ammonshorn, womit jeder 
Zweifel einer spezifischen Infektion ausgeschlossen war. 

Ich möchte nicht unterlassen, hier darauf hinzuweisen, daß Kaninchen, 
die mit sicherem Tollwutmaterial infiziert werden, zuweilen schon in den 
ersten Tagen nach der Impfung verenden, ohne daß die sorgfältige Sektion 
eine Todesursache feststellen kann. Selbstverständlich nehme ich die 
Fälle, in denen das zur Impfung benutzte Gehirn nicht mehr frisch und 
gut erhalten ist, aus. Diese Fälle, in denen eine andere Ursache 
des frühen Todes, wie z. B. eine Mischinfektion usw., ausge¬ 
schlossen werden kann, sind vielleicht durch die große Menge 
oder die hohe Virulenz der eingeführten Erreger zu erklären. 
Ob dabei Toxine oder Endotoxine des Erregers der Lyssa, analog den 
Fällen, wie wir sie ja auch bei Infektionen mit anderen pathogenen Keimen 
beobachten können, eine Rolle spielen, läßt sich zurzeit nicht entscheiden. 
Zwischen diesen Fällen, die akut zugrunde gehen, und den Fällen chronisch 
konsumptiver Wut, wo die Tiere dahinsiechen, die charakteristischen 
Lyssasymptome gänzlich fehlen, und die Weiterimpfung des Gehirns in 
vielen Fällen kein positives Resultat mehr gibt, kommen alle Übergänge 
vor. Wenn auch 90 Prozent unserer experimentellen Infektionen die 
klassischen Wutsymptome zeigen, so ist es doch verkehrt, die übrigen 
Fälle zu schematisieren und die atypisch verlaufenden als spezifische In¬ 
fektionen nicht anzuerkennen, weil bei ihnen der Symptomenkomplex der 
Tollwut nicht vorhanden ist. 

Die erste Bedingung für einen positiven Ausfall des Tierversuches ist 
die, daß der Erreger in genügender Menge und Virulenz im Material vor¬ 
handen ist. Wo dies nicht der Fall ist, überwinden die Versuchstiere nach 
leichter Erkrankung die Infektion und bleiben am Leben. Mau könnte 
daran denken, daß in solchen Fällen die Tiere immun geworden sein 
müßten. Von diesem Gesichtspunkte aus habe ich bereits einige Versuche 
angestellt, dabei aber gefunden, daß die Tiere der Impfung mit Straßen¬ 
wut erlagen. Diese Versuche sollen noch fortgesetzt werden. Aber auch 
wenn die weiteren Versuche in gleichem Sinne ausfallen sollten, würde 
daraus nicht zu folgern sein, daß die erste leichte Erkrankuug nicht durch 
das Wutvirus bedingt ist. Denn wir wissen, daß die Immunisierung gegen 
Straßenwut schwierig ist. 

Im Anschluß hieran dürfte es angebracht sein, kurz über von mir 
angestellte Versuche zu berichten, wann das Gehirn und Rückenmark 
von Hunden, die intramuskulär mit Straßenwut infiziert 
wurden, infektionsfähig war. 

3* 
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Am 19. VIII. 08 wurden sechs junge Hunde mit ca. 3 com Gehim- 
emulsion eines tollwutkranken Hundes (Herschbach, Negri pos.) infiziert; 
als Kontrollen dazu 3 Kaninchen. 

Das Gehirn und Rückenmark der am 26., 29. VIU. und am 1. IX. 
getöteten drei ersten Hunde, von denen der letzte bereits Krankheitssymptome 
zeigte, wurde auf je 2 Kaninchen verimpft. Alle Versuchstiere blieben 
gesund. Dagegen gingen die Versuchstiere, die mit Gehirnsubstanz des 
Hundes 4, der am 2. IX. erkrankte und am 4. IX. getötet wurde, an 
typischer Wut zugrunde. Ebenso fiel der Tierversuch positiv aus bei den 
Hunden 5 und 6, die das Bild der stillen Wut zeigten und in der Agonie 
am 4. und 5. IX. getötet wurden. Die Kontrollen gingen am 5., 6. und 7. ein. 

Wir ersehen daraus, daß das Gehirn und Rückenmark infi¬ 
zierter Hunde erst verhältnismäßig spät virulent wird; obschon 
das Zentralnervensystem der ersten 3 Hunde bereits patho¬ 
logische Veränderungen aufwies, der Hund Nr. 3 schon die 
ersten Krankheitssymptome zeigte, war das Gehirn für die 
Versuchstiere noch nicht infektionsfähig. Der Erreger hatte sich 
offenbar noch nicht genügend vermehrt. Eine starke Vermehrung tritt 
gewöhnlich erst in den letzten Tagen der Erkrankung ein. Natürlich 
kommen auch Ausnahmen vor. Es können Teile des Nervensystems sehr 
früh und viel früher als andere virulent werden; die Lokalisation und 
Vermehrung des Erregers in der grauen Substanz des Gehirns und Rücken¬ 
markes ist nicht immer dieselbe. Diese Tatsache muß bei der Beurteilung 
des negativen Ergebnisses eines Tierversuches wohl berücksichtigt werden. 

b) Bei Hunden. Ich nehme gern davon Kenntnis, daß außer 
Högyes, Remlinger, Dammann und Hasenkamp, die ich in meiner 
Arbeit „"Über abortive Lyssa“ zitiert habe, auch bereits Pasteur und 
Babes abortive Wut bei Hunden nach experimenteller Infektion be¬ 
obachteten. Wenn also andere Autoren annehmen, daß die Wut bei 
Hunden stets tötlich endet, so trifft das nicht zu. Diese Tatsache, die 
bisher selbst von anerkannten Forschern auf dem Gebiete der Wut be¬ 
zweifelt, in den Lehrbüchern meist direkt geleugnet wurde, einmal nach¬ 
drücklich zu betonen, darauf kam es mir in meiner ersten Publikation 
hauptsächlich an, zumal die Kenntnis solch atypisch verlaufender Fälle 
praktisch von Bedeutung ist. 

Die mitgeteilten Fälle sind meines Wissens sämtlich solche, die nach 
experimenteller Infektion mit Passagevirus beobachtet wurden. Die von 
mir publizierten Heilungen waren Fälle von Straßenwut. Obschon ich 
glaube, das Krankheitsbild meiner unter dem Bilde der Paraplegie der 
Nachhand erkrankten Versuchshunde genau geschildert zu haben, so daß 
der Leser zu der Annahme, daß hier eine geheilte Lyssaerkrankung vor¬ 
liegt, kommen muß, meint Babes, daß nicht alle Beweise für eine ein- 
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wandfreie Diagnose erschöpft seien, ebenso wie die Versuche von Dam- 
mann und Hasenkamp ihr ihn wenig beweisend sind. 

Zu den Versuchen, über die ich berichtete, 1 habe ich noch nachzutragen, 
daß ich mit dem Gehirn und dem Rückenmark der Hunde Nr. 80 und 32, 
nachdem die Krankheitssymptome geschwunden, eine Reihe von Versuchs¬ 
tieren infiziert habe. Mit den Gehirnteilen des Hundes Nr. 30 wurden 
2 junge Hunde, 2 Kaninchen und 2 Ratten (2 Ratten auch mit den Speichel¬ 
drüsen), mit denen des Hundes Nr. 32 2 Kaninchen und 2 Ratten geimpft. 

Die Versuchstiere beim Hunde Nr. 32 gingen sämtlich an typischer 
Wut zugrunde, während beim Hunde Nr. 30 sämtliche Tiere, außer einem 
jungen Hunde, gesund blieben. Dieser verendete unter dem Bilde der 
konsumptiven Wut. Die histologische Untersuchung seines Gehirns ergab 
zwar keine Negrisehen Körperchen, aber Veränderungen, wie wir sie bei 
der Tollwut anzutreffen pflegen. 

Hiermit ist die Kette des Beweises, daß auch die bei den übrigen 
Hunden beobachteten und in Heilung übergegangenen Paraplegien rabischer 
Natur waren, geschlossen. Von Wichtigkeit ist das Resultat des Tier¬ 
experimentes beim Hunde Nr. 30. Hier war offenbar das Virus so ab¬ 
geschwächt, daß von den vielen Versuchstieren nur ein junger Hund, 
das für das Virus empfänglichste Tier, an konsumptiver Wut einging, 
während die Kaninchen und Ratten die Infektion überlebten. Auf Grund 
des Ausfalles derartiger Tierversuche kann ich mich mit den Worten 
Babes’ nicht einverstanden erklären, der behauptet „dennoch gibt der 
diagnostische Tierversuch insofern ein sicheres Resultat, als, wenn wenigstens 
drei Tiere geimpft werden und alle am Leben bleiben und keinerlei Zeichen 
von Wut zeigen, die Wutkrankheit ausgeschlossen werden darf“. Inter¬ 
essant ist in dieser Beziehung eine von Abba und Bormans mitgeteilte 
Beobachtung 8 , die den negativen Ausfall eines Tierversuches in einem Fall 
von klinisch sicherer menschlicher Wut beschrieben haben. Ich gebe zu, 
daß ein derartiges Vorkommnis äußerst selten ist, aber es kommt doch 
vor, wie auch meine Beobachtungen bei Tieren beweisen. 

Inzwischen habe ich weitere Erfahrungen überden atypischen 
Verlauf einer Tollwutinfektion bei einer Serie von sieben Hunden 
(Hund Nr. 52, 53, 54, 55, 56, 57, 58) sammeln können, die am 13. XI. 1909 
mit je 3 ccm einer Gehirnemulsion des Hundes Nr. 219 (natürliche Straßen¬ 
wut, Negri positiv) zu gleicher Zeit intramuskulär infiziert wurden. 

Von diesen verendeten 3 Hunde, Nr. 52, 53 und 55, an stiller Wut. 
Der Verlauf war folgender: 

Hund Nr. 52, weißer Terrier, am 28. XI. 09 leichte Lähmung der 
Hinterhand; sehr aufgeregt, bei Berührung mit einem Stock fängt der Hund 

1 Diese Zeitschrift. Bd. LXIV. S. 262. 

* Abba u. Borxnanns, Annales de VInstitut Pasteur. 1905. 
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laut zu heulen an; 29. XI. vollkommene Lähmung der hinteren Extremitäten, 
kann sich nicht mehr fortbewegen; Zustand bleibt derselbe bis zu seinem 
Tode am 3. XQ. 09. 

Hund Nr. 53, graugelb, am 3. XIL 09 leichte Lähmung der Hinterhand; 
wenn er aufsteht, zieht er ein Bein gegen den Leib, scheut sich offenbar 
vor Schmerzen mit dem Fuß aufzutreten; Verweigerung des Futters, keine 
Beißsucht; tot am 4. XU. 

Hund Nr. 55, schwarzweißer Terrier; am 10. Xn. 09 morgens ist der 
Hund nicht mehr so lebhaft, tritt nur mit einem Hinterlauf auf, setzt sich 
häufig hin; nachmittags deutliche Lähmung der hinteren Extremitäten; beim 
Aufstehen schwankt er hin und her; am 11. XII. nachmittags tot. 

Die Hunde Nr. 56, 57, 58 sind auffälligerweise nicht erkrankt; irgend¬ 
welche in die Augen fallende Krankheitssymptome wurden bei ihnen nicht 
beobachtet. Sie sind bis zum heutigen Tage, nachdem bereits 8 Monate 
verflossen sind, dauernd gesund geblieben. Sie sollen auf eine etwa er¬ 
worbene Immunität demnächst geprüft werden. 

Einen eigentümlichen Verlauf nahm die Infektion bei der Hündin Nr. 54 
(weißer Terrier). Am 21. XI. 09 macht sie einen kranken Eindruck, läuft 
viel hin und her, hinkt mit einem Hinterlauf, den sie gegen den Leib an¬ 
gezogen hält, tritt auch nur sehr vorsichtig auf, setzt sich häufig hin; 
dieser Zustand hält mehrere Tage an, darauf schwinden diese Erscheinungen; 
vollkommenes Wohlbefinden. 

Am 29. Xn. 09 wirft die Hündin 9 Junge, von denen 3 kurz nach 
der Geburt sterben. 

Am 28. I. 10, ca. 4 Wochen später, ist die Hündin auf der Hinterhand 
gelähmt, kann sich nicht erheben, ist auch sehr unruhig, verweigert die 
Futteraufnahme, macht einen sehr kranken Eindruck. 

Am 29. I. 10 kann sie wieder etwas laufen, aber schwankt hin und 
her, darauf andauernde Besserung; bis jetzt, 7 Monate später, vollkommen 
gesund. 

Von sieben Hunden gingen also drei an stiller Wut zugrunde. Eine 
Hündin, Nr. 54, bot zunächst dieselben Krankheitssymptome wie der 
Hund Nr. 52; dieselben gingen vollkommen zurück; ca. 9 Wochen später 
erkrankte die Hündin von neuem au einer vorübergehenden Lähmung der 
hinteren Extremitäten, um wiederum zu gesunden. Auf Grund des 
klinischen Bildes und meiner sonstigen Erfahrungen nehme ich au, daß 
es sich auch in diesem Fall um eine abortiv verlaufene Lyssainfektion 
gehandelt hat 

Drei Fälle von spontaner Heilung der Wutkrankheit nach experimen¬ 
teller Infektion mit Passagevirus beschreibt Remlinger. 1 Ein Hund er¬ 
hielt am 20. VIII. 20 ccm einer Emulsion von Virus fixe 1:100 subkutan, 
am 27. IX. 0*1 ccm einer Emulsion desselben Virus 1:10 intraokulär; 


1 Ref. Baum garten, Jahresbericht. 19o7. 
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ca. 4 Wochen später, am 23. X., erkrankte der Hund mit Exzitations¬ 
und Lähmungserscheinungen. Diese Symptome gingen in wenigen Tagen 
wieder zurück. Der Hund konnte wieder aufstehen, zeigte Freßlust und 
schien am 30. X. wiederum vollständig gesund. Remlinger hat die 
Diagnose experimentell sichergestellt, indem er mit dem Speichel des 
genesenen Hundes Meerschweinchen impfte, von denen einige an Wut 
erkrankten. 

Daß Heilungen bereits ausgebrochener Wut auch in der Praxis Vor¬ 
kommen können, bedarf wohl keiner weiteren Ausführung. Das beweisen 
schon jene seltenen Fälle, wo Menschen an Tollwut starben, 
während der beißende Hund am Leben verblieb. Sie werden auch 
öfter Vorkommen, als man bisher geglaubt hat. Der Beweis ist allerdings 
draußen in der Praxis nur schwer zu führen. 

Daß Hunde, die mit Straßenwut künstlich infiziert wurden und er¬ 
krankten, sich wieder erholen können, um dann oft noch später an Wut 
einzugehen, haben auch wir bei unseren Versuchen feststellen können. 
Man muß daher die Versuchshunde längere Zeit nach ihrer Genesung 
beobachten. 

Über die nach Bißverletznngen watkranker Tiere vorkommenden 
Paraplegien des Menschen. 

Nachdem ich den sicheren Beweis geliefert habe, daß die bei Hunden, 
Kaninchen und Ratten nach experimenteller Infektion mit Straßenwut 
auftretenden Paraplegien eine durch den Erreger herbeigefübrte Form der 
Myelitis darstellen, nachdem die Tatsache einer abortiven, in Heilung 
übergehenden Erkrankung bei diesen Tieren durch die Beobachtung ver¬ 
schiedener Forscher sichergestellt ist, ist die Annahme wohl gestattet, daß 
ähnliche Krankheitsbilder auch beim Menschen Vorkommen dürften, wenn 
anders man vom Tierversuch Rückschlüsse auf die menschliche Pathologie 
ziehen darf. Es ist nicht recht einzusehen, warum Babes, der das Vor¬ 
kommen abortiver Wuterkrankungen bei Tieren zugibt, behauptet, daß 
der Mensch eine Ausnahme mache, und daß durch den Erreger der Wut 
hervorgerufene Paraplegien bei ihm nicht vorkämen. 

Bevor ich mich näher mit diesem Kapitel beschäftige, teile ich die 
Krankengeschichte eines neuen interessanten Falles von totaler Lähmung 
der unteren Extremitäten nach Bißverletzung durch einen tollwutkrauken 
Hund mit, der auf der hiesigen Wutabteilung diagnostiziert und auf der 
Infektionsabteilung des Rudolf Virchow-Krankenhauses von Prof. Dr. Joch¬ 
mann, der mir in liebenswürdigerweise auch die Krankengeschichte über¬ 
lassen hat, behandelt wurde. 
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Krankengeschichte. 

Anamnese (Dr. J. Koch). Am 12. I. 10 wurde der 67 Jahre alte 
Tagelöhner J. K. aus Neuwied durch einen tollwutkranken Hund (sowohl 
die klinische tierärztliche Beobachtung, alB auch die mikroskopische Unter¬ 
suchung des Ammonshornes auf Negrische Körperchen war positiv) an 
beiden oberen Extremitäten erheblich verletzt; die linke Hand und Unter¬ 
arm wiesen 9 tiefe Wunden auf; am rechten Unterarm, wo der Biß durch 
den Ärmel erfolgt war, zeigten die 12 Yerletzungen mehr den Charakter 
von Hautabschürfungen, bei einzelnen bestand jedoch auch hier eine voll¬ 
ständige Durchtrennung der Haut. Eine ärztliche Behandlung der Wunden 
war nicht erfolgt; außer K. hatte derselbe Hund noch sechs weitere Leute 
gebissen (3 Knaben, 3 Erwachsene); es waren meist unbedeutende Ver¬ 
letzungen; sämtliche Patienten unterzogen sich der Schutzimpfung auf der 
Berliner Abteilung. 

3 Tage nach der Verletzung, am 15.1. 10, bekam K. die erste Ein¬ 
spritzung; am 27.1. klagte K., der sich bis dahin vollkommen wohl befunden 
hatte, über vollständige Appetitlosigkeit, Drücken in der Magengegend; zu 
diesen Beschwerden gesellten sich intensive Kopfschmerzen und eine voll¬ 
ständige Schlaflosigkeit. 

Am 29. I. kam K. morgens s / 4 l0 Uhr zur Impfung, konnte jedoch nur 
mit Unterstützung zweier Personen in das Zimmer gehen. Bei der Unter¬ 
suchung gab er an: „Meine Beine sind so schwach, daß Bie den Körper 
nicht mehr tragen können, sie sind wie abgestorben.“ Es wurde eine 
schlaffe Paraparese der unteren Extremitäten konstatiert und der Patient 
dem Virchow-Krankenhause überwiesen. Auf dem kurzen Wege zu seiner 
Wohnung, die er gegen ärztlichen Befehl noch vorher aufsuchte, war er 
3 mal zusammengebrochen; von hier wurde er dann mittels Droschke zum 
Krankenhaus geschafft. Während seines dortigen Aufenthaltes wurde die 
Schutzimpfung ausgesetzt. 

Status präs. Mittelgroßer, in schlechtem Ernährungszustände befind¬ 
licher Mann; früher angeblich nie krank gewesen, Potus mäßig, luetische 
Infektion wird negiert, Temperatur afebril; Lungen und Abdomen ohne 
Befund; Herz normale Grenzen, Töne außerordentlich leise, aber rein; es 
besteht starke Arteriosklerose. Rigide Radialarterien; Puls regelmäßig, mittel¬ 
kräftig. 

Nervensystem: Sensorium frei; kein Kopfschmerz, keine erhebliche 
Aufgeregtheit; Hirnnerven intakt, Pupillenreaktion ist schwer auszulösen, 
weil der Patient immer in der Nähe fixiert, aber bei Ablenkung beiderseits 
deutlich. 

Beide Beine sind in der Motilität erheblich gestört, so daß Patient 
nur ganz unsicher, ataktisch geht. 

Sensibilität: An den Beinen für Wärme, Kälte intakt, spitz und 
stumpf wird gut unterschieden. Es besteht für tiefe Nadelstiche geringe 
Hypalgesie. Lagegefühl in den Zehengelenken, im Fuß- und Kniegelenk 
fast intakt. Babinski, Plantarbeugung positiv. 

Motilität: Patellarrefiex völlig erloschen, die motorische Kraft ist er¬ 
heblich herabgesetzt, so daß der Widerstand gegen Beugen und Strecken 
gegen den Willen des Patienten gering ist. Beim Kniehackenversuch deut- 
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liehe Ataxie, rechts stärker, als links; beiderseits Dehnungsschmerz des 
Ischiadicus, der im Knie lokalisiert wird. Arme: Sensibilität erheblich redu¬ 
ziert Anconaeusreflex fehlt, keine He ad sehen Zonen. 

30. I. Heute Schwäche der Beine so hochgradig, daß Patient beim 
Stehen zusammensinkt. Sonst Status idem. Patient schläft schlecht, hat 
morgens leichte visionäre Halluzinationen; er sah auf der Wand Tiere. 
Nervenstatus unverändert, doch sind heute Parästhesien beider Hände hin¬ 
zugekommen. 

3. H. Status idem: Parästhesien der Hände geringer geworden. 

5. H. Heute doppelseitige Facialislähmung. Es ist Mund- und Augen- 
facialis gleich betroffen. Augenschluß unmöglich. Stirnrunzeln, Pfeifen und 
Zähnefletschen gänzlich unmöglich; die übrigen Hirnnerven ganz frei; Augen¬ 
bewegungen normal; Sensibilität im Gesicht normal; Kornealreflex wegen 
des Lagophthalmos nicht auslösbar; die Zunge weicht ganz wenig nach 
rechts ab, wird normal bewegt. 

8. II. Lähmung der Beine noch intensiver, besonders die Beuger sind 
affiziert; das passiv gebeugte Knie wird gestreckt, doch ist der Widerstand 
gegen den Willen des Patienten ganz gering. Patient ist ruhig, nicht 
über die Norm deprimiert. Nahrungsaufnahme normal, Stuhl und Urin 
regelmäßig. 

10. II. Heute Unmöglichkeit für den Patienten aufzusitzen wegen 
Zerrungsschmerzes im Knie; Ischiadicus im unteren Verlauf schmerzhaft. Deut¬ 
liches Laseguesches Phänomen. 

12. H. Patient hat heute Nacht mehrere Male Stuhl unter sich ge¬ 
lassen; starke Parästhesien der Hände. 

13. H. Grobe Kraft der Hände läßt nach, Patient ist unfähig, zu 
schreiben, was er noch vor 3 Tagen konnte. Anconaeusreflex heute nicht 
auszulösen; Urin wird mehrere Male ins Bett gelassen; Beine aktiv nicht 
mehr bewegbar; Patellarreflex fehlt; Cremasterreflex auszulösen. 

20. H. Status idem. Kraft der Hände läßt nicht weiter nach. 

25. H. Hände haben in der groben Kraft kaum gelitten, doch kann 
Patient noch nicht schreiben. 

1. HI. Sensibilität: unverändert, faradische Erregbarkeit überall 
erhalten; bei Anoden- und Kathodenreizung keine deutliche Entartungs¬ 
reaktion. 

5. IH. Die Lähmungen beginnen sich zurückzubilden; Anconaeusreflex 
wieder auslösbar, wenn auch schwach; die Beine zeigen geringe aktive 
Beweglichkeit, wenn auch der Widerstand bei Bewegung gegen den Willen 
minimal ist. 

16. IU. Besserung schreitet fort; das rechte Auge kann bis auf einen 
kleinen Spalt geschlossen werden; Patient kann, gestützt, auf den Beinen 
stehen; Beginn von Gehübungen; die epigastrischen Reflexe, die auch im 
oberen rechten Quadranten auslösbar waren, jetzt in allen vieren deutlich. 
Plantarreflex wieder nachweisbar. Patient kann mit Unterstützung einige 
Schritte gehen, allerdings ist der Gang noch völlig ataktisch. 

24. HI. Motorische Kraft der Beine fast normal; Patellarreflexe zeit¬ 
weise auslösbar; Achillessehnenreflex negativ. Der Patient fühlt sich wieder 
vollkommen gesund. Es besteht die Facialisparese in mäßigem Grade noch 
fort, so daß das Ektropium beider unteren Augenlider den Gesichtsausdruck 
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sehr auffallend entstellt. Infolge des Ektropiums Tränenfluß mäßigen Grades; 
Mundfacialis noch erheblich paretisch. Pfeifen und Mundspitzen unmöglich. 
K. wird in diesem Zustande am 24. in. nach seiner Heimat entlassen. 

Epikrise. Betrachten wir das Wesentliche des Falles, so tritt bei 
einem bis dahin stets gesunden, 67 Jahre alten, aber noch sehr rüstigem 
Manne, der durch den Biß eines sicher tollwutkranken Hundes am 
12.1. 1910 starke Verletzungen der Hände erlitten hatte, am 29. L, also 
17 Tage nach diesem Ereignis, nachdem er 14 Einspritzungen erhalten 
hatte, eine Paraparese beider Beine ein. Als Vorboten dieser Erkrankung 
waren einige Tage vorher Beschwerden unbestimmter Natur, Appetitlosig¬ 
keit, Drücken in der Magengegend, starke Kopfschmerzen, Schlaflosigkeit, 
sowie ein Gefühl starker Hinfälligkeit, vorausgegangen. Die Paraparese 
steigert sich in den nächsten Tagen unter Aufhebung der Sehnenreflexe 
zur vollständigen Lähmung beider Beine, so daß der Patient sie nicht 
einmal mehr bewegen kann. Dazu treten Parästhesien der Hände auf, 
die motorische Kraft ist stark herabgesetzt; auch stellt sich eine doppel¬ 
seitige Facialislähmung ein, und es kommt zu einer vorübergehenden 
Lähmung von Blase und Mastdarm. Da der Zustand des Kranken vom 
Beginn der Krankheit sich von Tag zu Tag verschlechtert hat, erscheint 
die Prognose schlecht. Wider Erwarten beginnen sich die Lähmungen, 
nachdem sie ca. 3 Wochen bestanden haben, wieder zurückzubilden; 
ca. 2 Monate nach Beginn des Leidens kann der Patient wieder stehen 
und gehen, die motorische Kraft der Beine ist fast normal; der Patient 
fühlt sich vollkommen wohl; in Heilung begriffen, mit noch bestehender 
Facialisparese, wird der Patient in seine Heimat entlassen. 

Vergleichen wir unsern Fall mit den von Remlinger und Müller 
beschriebenen, so besteht eine auffallende Übereinstimmung mit dem von 
Remlinger gezeichneten Krankheitsbilde. Es erübrigt sich daher, kleinere 
Unterschiede, die unser Fall zeigt, weiter hervorzuheben. 

Deutung des Krankheitsbildes. Liegt bei unserem Patienten 
ein Fall von abgeschwächter, geheilter Tollwut vor, oder ist das Krankheits¬ 
bild der Paraplegie eine Folge der Wutschutzbehandlung? Diese Frage 
erfordert wegen ihrer praktischen Bedeutung eine eingehende Besprechung. 

Eine andere Erkrankung, wie z. B. Lues, als Ursache der Lähmung, 
kommt ernsthaft nicht in Betracht. Weder in der Anamnese noch in 
dem sonstigen Befund haben wir einen Anhalt dafür; auch fiel die 
Wassermannsche Reaktion bei dem Patienten negativ aus. Müller 1 , 
der die Differentialdiaguose einer atypischen, während der Wutschutz- 

1 Ed. Müller, Über akute Paraplegien nach Wutschutzimpfungen. Deutsche 
Zeitschrift f. Servenheillcunde. Bd. XXXIV. 
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impfuug zufällig einsetzenden Lues cerebrospinalis bei seinem Patienten 
erörtert, der allerdings früher einmal eine luetische Infektion durchgemacht 
hatte, bemerkt, daß sie in der Klinik niemals etwas ähnliches bei der 
Lues cerebrospinalis gesehen hätten. 

Wir stimmen auch mit Remlinger 1 und Müller darin überein, 
daß die Annahme eines zufälligen zeitlichen Zusammentreffens eines aus 
anderen Ursachen entstandenen Nervenleidens mit Tollwut bzw. der Wut¬ 
schatzimpfung unzutreffend ist, und daß eine funktionelle oder hysterische 
Erkrankung bei dem Vorhandensein objektiver Krankheitserscheinungen aus¬ 
geschlossen erscheint. 

Dagegen ist die Möglichkeit der Übertragung einer akzidentellen 
infektiösen Paralyse der Passagekaninchen (Babes) nicht so ohne weiteres 
von der Hand zu weisen. Diesem Erklärungsversuch haben aber schon 
Remlinger und Müller mit triftigen Gründen widersprochen. Was nach 
unserer Ansicht gegen eine zufällige, nicht mit dem Biß oder der Impfung 
im Zusammenhang stehende Entzündung des Rückenmarkes spricht, das 
ist das eigenartige klinische Bild, vor allem die günstige Prognose 
und die schnelle vollkommene Wiederherstellung trotz der sehr alarmie¬ 
renden Krankheitserscheinungen auf dem Höhepunkt des Leidens. Aber 
noch ein anderes Moment möchte ich gegen die Annahme einer Sekundär¬ 
infektion durch eine bakterielle Verunreinigung des Impfstoffes anführen. 
Auf der Berliner Wutschutzabteilung wird das Rückenmark eines jeden 
Passagekaninchens, das zur Herstellung des Impfstoffes benutzt wird, auf 
das Vorhandensein eventuell vorhandener Mischbakterien durch eine kul¬ 
turelle Untersuchung genau geprüft. Trüben sich die mit Teilen des 
frischen Kaninchenrückenmarkes beschickten Röhrchen nach 24 ständiger 
Bebrütung, so ist damit bewiesen, daß außer dem Passagevirus, das weder 
in Bouillon noch auf einem anderen Nährboden zu kultivieren ist, Misch¬ 
bakterien in dem betreffenden Rückenmark vorhanden sind, ein Fall, der 
hin und wieder vorkommt; selbstverständlich scheidet es dann für die 
weitere Verwendung aus. 

Es wäre weiter die Frage zu erörtern, ob in unserem Fall die schwere 
spinale Lähmung als eine Folge der Wutschutzimpfung anzusehen ist. 
Hier liegen zwei Möglichkeiten vor; es könnte sich einmal um eine 
infektiöse Myelitis handeln, die durch den im Rückenmark der 
Passagekaninchen vorhandenen Erreger der Tollwut selbst 
hervorgerufen ist, also um die Übertragung einer Kaninchen¬ 
lyssa auf den Menschen. Als zweite Möglichkeit wäre die 


1 Remlinger, Accidents paralytiques au cours du traitement antirabique. 
Annales de VInstitut Pasteur. 1905. 
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Hypothese von Babes, Remlinger in Betracht za ziehen, nach 
der das an das Kaninchenrückenmark gebundene „Wuttoxin“ 
die Ursache dieser Lähmungen ist. 

Was die Übertragung einer Kaninchenlyssa durch die zur Immuni¬ 
sierung verwendeten Markemulsionen angeht, so dürfen die theoretischen 
Bedenken, die man anfangs in dieser Beziehung hegte, heute durch eine 
tausendfältige Erfahrung als beseitigt gelten. Diese Bedenken hatten 
Pasteur bestimmt, die Immunisierung seiner Patienten mit Emulsionen 
zu beginnen, die von einem 14 Tage getrockneten Rückenmarke stammten, 
um allmählich zu Rückenmarken überzugehen, die dem Prozeß der Trock¬ 
nung nur wenige Tage unterworfen waren. Mißerfolge des Paste urschen 
Verfahrens waren für eine Reihe von Forschern die Veranlassung, es zu 
modifizieren und zur Erzielung einer schnelleren und vollkommeneren 
Immunität zur Injektion möglichst frischen Markes überzugehen. 

Ferran (Barcelona) war der erste, der Patienten zum Zweck der 
Immunisierung frisches Virus fixe injizierte. Nach seiner Ansicht wird 
das Straßenwutvirus im Kaninchenkörper alsbald vollständig abgeschwächt, 
so daß die Möglichkeit einer „Impfwut, einer Rage laboratoire“ aus¬ 
geschlossen ist; er behauptet ferner, daß unverändertes Virus fixe einen 
ausgezeichneten Schutz verleihe. Seine Erfolge bestätigen das. Von dem 
ersten Tausend, das nach seiner Methode behandelt wurde, starben nur 
zwei, bei dem zweiten Tausend gelangte er bereits zum 784. Fall, ohne 
daß nur ein einziger tödlich geendigt hätte. 1 

Den Beweis dafür, daß frisches Virus fixe für den Menschen un¬ 
schädlich ist, hat Nitsch* am eigenen Körper erbracht. Er ließ sich 
Passage-Rückenmark eines Kaninchens in Form einer Emulsion in die 
Rückenmuskulatur spritzen, ohne die geringsten üblen Folgen zu ver¬ 
spüren. Ein Kontrollkaninchen, dem 0*0001 ccra der Emulsion subdural 
einverleibt wurde, ging nach 7 Tagen an typischer Wut zugrunde. 

Proescher 3 gebraucht seit 2 Jahren unverändertes Virus fixe. Bevor 
er diese Methode bei seinen Patienten anwandte, überzeugte er sich durch 
einen Versuch von der Avirulenz des frischen Virus fixe für den Menschen. 
Er injizierte das ganze Gehirn eines Passagekaninchens nach geeigneter 
Präparation in Kochsalzlösung einem Manne intramuskulär zwischen die 
tiefen Rückenmuskeln. In gleicher Weise wurde das Gehirn eines anderen 
Kaninchens einem zweiten Manne einverleibt. Ein Kontrollkaninchen, 

1 Zit. nach Mari, Lyssaimmunität. Handbuch von Kolle-Wassermann. 

* R. Nitsch, Wiener klin. Wochenschrift. 1904. 

* Proescher, A danger free method of using freshly prepared virus (virus 
fixe) from the brain of the hydrophobic rabbit. 1909. Medical Journal. New York. 
9. Oktober. 
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das 0'02 ccra derselben Emulsion erhalten hatte, verendete nach 7 Tagen 
an experimenteller Wut. Wenn aber die graue Substanz des Gehirns, 
die nach den Versuchen von Nit sch 10 mal so infektiös ist, als das 
Rückenmark, keine Impfwut erzeugt, so erscheint es Proescher als voll¬ 
kommen sicher, daß Virus fixe für den Menschen absolut harmlos ist. 
In den letzten 2 Jahren hat er 40 Personen nach seiner Methode be¬ 
handelt, seine Dosen waren 50 mal so stark wie die Ferrans. 

Auf Grund der günstigen Erfahrungen verschiedener Forscher (Ferran, 
Högyes, Orlowski, Babes, die bei Wolfsbissen mit frischem Virus 
immunisierten, Marx, der Affen mit originalem Virus behandelte) ist 
auch die Berliner Wutschutzabteilung vom alten Pasteurschen Schema 
abgewichen und schon verhältnismäßig früh zur Schutzimpfung mit viru¬ 
lenterem Mark übergegangen. Augenblicklich wird die Behandlung mit 
3 tägigem Mark begonnen, am 2. Tage wird 2 tägiges, am 3. Tage bereits 
1 tägiges Mark gegeben. Während der 21 Tage langen Kur erhält der 
Patient im ganzen 11 mal 1 tägiges Mark; irgendwelche Symptome oder 
üble Zufalle, die wir als eine Folge dieses verschärften Verfahrens an- 
sehen müßten, haben wir bei Tausenden von Injektionen weder bei Kindern 
noch bei Erwachsenen beobachtet. 

Die hier angeführten Tatsachen beweisen zur Genüge, daß die Gefahr 
einer Impfwut, die Übertragung einer Kaninchenlyssa auf den Menschen, 
die Müller für möglich hält, selbst bei der Injektion von originalem 
Virus nicht besteht. Wenn sie vorhanden wäre, so müßten solche 
Lähmungen bei der ungeheuren Anzahl der Injektionen viel 
häufiger sein. Sie scheidet daher für die Erklärung des schweren 
Kraukheitszustandes unseres Patienten aus. 

Auch Remlinger und Babes lehnen diese Erklärung für ihre Fälle 
ab. Sie beschuldigen dafür das Wuttoxin, Ursache der Lähmung zu sein. 

Wenn aber der unveränderte Erreger selbst, der im frischen 
Virus fixe enthalten ist, nicht die geringsten Krankheits¬ 
erscheinungen weder bei den zartesten Kindern, noch bei Er¬ 
wachsenen hervorruft und nach unseren Erfahrungen bei Ver¬ 
abreichung der auf der Berliner Wutschutzabteilung üblichen 
Dosen absolut harmlos ist, so dürften sicherlich auch nicht die 
schwachen Toxine eines derartigen für den Menschen aviru- 
lenten Virus imstande sein, ein so wohl charakterisiertes Krank¬ 
heitsbild, derartige schwere Paraplegien zu verursachen. 

Wir leugnen keineswegs die Existenz der Wuttoxine. Babes hat den 
experimentellen Nachweis ihres Vorhandenseins erbracht. Seine Versuchs¬ 
tiere, denen er filtriertes Wutvirus in großen Mengen ein verleibte, starben 
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ebenso wie bei Injektion von abgetötetem Virus nicht an Wut, sondern 
gingen unter marantischen Erscheinungen zugrunde. Dieser Marasmus, 
den auch wir bei Versuchstieren, die mit abgetötetem Virus behandelt 
wurden, zuweilen konstatieren konnten, ist wohl ebenso wie die hyaline 
Entartung der Ganglienzellen und der Gefäßwandungen des Zentralnerven¬ 
systems lyssakranker Tiere eine Folge der Wuttoxine. 

Bei der auf der Berliner Abteilung üblichen Schutzimpfung sind aber 
die Toxinmengen, die der Patient erhält, so minimal, das Befinden der 
Schutzgeimpften, bei denen von Marasmus oder anderen Krankheitserschei¬ 
nungen nichts zu merken ist, so wenig gestört, daß von einer Toxin¬ 
wirkung nicht gut die Rede sein kann. Es kommt noch hinzu, daß die 
beschriebenen Paraplegien in ihrem Verlauf weder durch eine Unter¬ 
lassung noch durch eine Fortsetzung der Schutzimpfung irgendwie nach 
der günstigen oder ungünstigen Seite beeinflußt werden, selbst nicht in 
einem jener Fälle (Novi et Poppi), in dem man die Emulsionen dem Ge¬ 
lähmten intravenös ein verleibte, um die ausgebrochene Wut zu heilen. 

Als letzte Möglichkeit bleibt nur noch die Annahme übrig, 
daß die Paraplegie eine leichtere Form der Erkrankung, ge¬ 
wissermaßen eine abgeschwächte und heilbare Wut darstellt, 
wie ja auch die Autoren der ersten Beobachtungen ihre Fälle aufgefaßt 
und dies in der Überschrift ihrer Publikationen zum Ausdruck gebracht 
haben (Ivo-Novi, Bordoni-Uffreducci, Daddi, Chmjelewski et 
Skschivan). Hierfür spricht in der Tat nach unserer Ansicht eine ganze 
Reihe von überzeugenden Momenten. 

Bei unserem Patienten waren die Vorbedingungen einer positiven In¬ 
fektion durchaus gegeben. Die Tollwut des beißenden Tieres ist durch 
den Nachweis der Negrisehen Körperchen sichergestellt. Die Bisse, die 
der Hund dem Manne beigebracht hatte, waren zahlreich und tief. Der 
Sitz der Verletzungen waren Hände und Arme. Erfahrungsgemäß sind 
Hand- nnd Gesichtswunden die gefährlichsten für die Möglichkeit einer 
Erkrankung. 

Auch in den von Remliuger mitgeteilten Fällen handelt es sich 
fast ausnahmslos um Infektionen durch ein sicher wutkrankes Tier. Natür¬ 
lich können für die Beurteilung nur solche Beobachtungen Berücksichtigung 
finden, in denen sachgemäße Aufzeichnungen über die Vor- und Kranken¬ 
geschichte des Falles in der Literatur vorhanden sind. Im Interesse einer 
baldigen Klärung der Streitfrage wäre es daher sehr erwünscht, wenn die 
neuen Beobachtungen genau publiziert und besonders auf den springenden 
Punkt, ob eine Infektion seitens des verletzenden Hundes mit Sicherheit 
ausgeschlossen werden kann, hin geprüft würden. Bemerkungen wie in 
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dem Falle Brault 1 „Hordu par un chien, qui tres probablement n’4tait 
pas enrag6“ oder in dem Falle M. Babes 2 „der Hund war sicher nicht toll¬ 
wütig, denn das Kaninchen, das mit dem Gehirn des Hundes injiziert 
wurde, blieb am Leben“ können nicht als beweiskräftig angesehen werden, 
tber einen der tödlich verlaufenen Fälle von Paraplegie berichten V. Babes 
und Th. Mironescu 3 4 von der 40jährigen Patientin „maigre et nerveuse, 
gravement mordue par un chien enrage“. 

Allerdings versichert Babes, daß einzelne der Schutzimpfung sich 
unterziehende Personen an Paraplegien erkrankt seien, bei denen Tollwut 
des beißenden Tieres oder eine Lyssainfektion auf anderem Wege aus¬ 
geschlossen werden konnte. Genauere Angaben über diese für die Ent¬ 
scheidung der Streitfrage sehr wichtigen Fälle konnte ich nicht finden; 
kann aber wirklich nachgewiesen werden, daß derartige Lähmungen auch 
ohne Bißverletzungen eines tollwutkrauken Tieres entstehen können, so 
müßte man doch daran denken, daß durch die Schutzimpfungen hin und 
wieder eine Übertragung der Kaninebenlyssa auf den Menschen vorkomme. 
Vorläufig fehlt jedoch jeder Beweis dafür. 

Den letzten Beweis, daß die von ihm beobachteten drei tödlichen und 
sechs geheilten Fälle von Paraplegien nicht durch den Erreger der Straßen¬ 
wut entstandene Erkrankungen des Rückenmarkes sind, glaubt Babes 
damit geführt zu haben, daß die in drei Fällen mit verschiedenen Teilen 
des Zentralnervensystems subdural geimpften Kaninchen in keinem Fall 
unter wutähnlichen Symptomen erkrankten, ebensowenig die Tiere, die mit 
dem Speichel der geheilten Personen infiziert worden waren. 

Über die negativen Ergebnisse der Speichelinfektionsversuche darf 
man sich nicht wundern. Ich führe hier die Worte Bertarellis 1 an, die 
diese Befunde vollauf erklären. 

„Nun ziehen unter all diesen Organen, die sich in verschiedenen 
Momenten virulent erweisen können, die Speicheldrüsen ganz besonders 
unsere Aufmerksamkeit auf sich, dies nicht allein, weil von ihnen die erste 
Verbreitungsursache der Wut ausgeht, sondern auch aus rein biologischen 
Gründen. Einer derselben besteht vor allem in der sonderbaren Feststellung, 
daß die Speicheldrüsen und der Speichel einiger Tiere, und besonders des 
Menschen, fast niemals wutinfiziert vorgefunden werden, während die Speichel¬ 
drüsen in anderen Tiervarietäten konstant virulent sind.“ 

Hinsichtlich der Paraplegien wäre zu bemerken, daß es sich hier 
um atypische, hauptsächlich das Lenden- und das untere 

1 Zit. nach Remlin ger, Accidents paralytiijues. Arm. de l’Institut Pasteur. 1905. 

* Zit. nach Müller, Deutsche Zeitschrift f. Nervenheilkunde. 1908. Bd. XXXIV. 

* V. Babes n. Th. Mironescu, Sitzung vum 7. Mai 190 H der Reunion hiologique 

de Bucarest . 

4 Bertarelli, Centralblatt f. Bakteriologie. Orig.-Bd. XXXVII. I. Abt. S. 214. 
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Dorsalmark angreifende, dazu manchmal noch wenig virulente 
Lyssainfektionen handelt, zuweilen bei Personen, die bereits 
durch andere Erkrankungen wie Lues (Fall Müller), Alkoholis¬ 
mus, Arteriosklerose (unser Fall) geschwächt sind. Das Lenden¬ 
mark erweist sich auch bei anderen Infektionskrankheiten als ein Locus 
minoris resistentiae. Bei der Lues cerebrospinalis, der Poliomyelitis acuta 
bilden Lenden- und Halsmark vielfach den Lieblingssitz der Erkrankung, 
obwohl es sich bei diesen Leiden doch um eine Allgemeinerkrankung des 
ganzen Organismus handelt. Es ist daher wohl erklärlich, daß die in der 
üblichen Weise mit Teilen des Gehirns, der Medulla oblongata bzw. dem 
Speichel der tödlich verlaufenden Paraplegien geimpften Versuchstiere ge¬ 
sund geblieben sind. Damit stimmen auch die Ergebnisse unserer Tier¬ 
versuche, die wir bei der Weiter Verimpfung von Gehirn teilen der gelähmten 
Hunde und Kaninchen erzielten, insofern überein, als in einer Reihe von 
Fällen eine positive Infektion nicht erzeugt werden konnte oder erst dann, 
als wir größere Mengen der besonders erkrankten Partien des Zentral¬ 
nervensystems verwandten. In dem einen sehr lehrreichen Fall von Para¬ 
plegie beim Hunde Nr. 30, der nach seiner Genesung getötet und mit 
dessen Gehirn, Rückenmark- und Speicheldrüsen zwei junge Hunde, 2 Kanin¬ 
chen, 4 Ratten geimpft worden waren, erkrankte nur ein Hund, aber auch 
nicht an klassischer, sondern an konsumptiver Wut, eine Erkrankungsform 
der Lyssa, die wir ja als Folge einer milderen, chronisch verlaufenden 
Infektion anzusehen gewohnt sind. 

"Übrigens teilt Babes mit, daß in seiuen drei Fällen von tödlicher 
Paralyse einige Tiere nach der Impfung an Sepsis zugrunde gingen. Es 
kann also die Virulenz des Wutvirus eventuell durch das septische Virus 
herabgesetzt sein. 

Auf Grund meiner Tierversuche und der vorstehenden Erwägungen 
kann ich dem negativen Ausfall der Tierversuche, den Babes in seinen 
Fällen sah, eine ausschlaggebende Bedeutung nicht beimessen. Auch 
halien mich seine Ausführungen keineswegs überzeugt, daß in dem Fall 
Müller eine Infektion durch das Blut des Hundes, den der erkrankte 
Veterinär seziert hatte, äußerst unwahrscheinlich war. Wenn man sich die 
Tatsache vergegenwärtigt, daß die Milz, das Pankreas, die Nebennieren von 
Tieren, die an Lyssa verendeten, in einem gewissen Prozentsatz für Versuchs¬ 
tiere virulent befunden wurden, so können wir daraus einmal schließen, daß 
diese Organe auf dem Blutwege infiziert und weiter, daß das Wutvirus sich 
zeitweise im Blut befunden haben muß. Die histologischen Veränderungen, 
die thrombosierten Gefäße, ihre oft nekrotisch erweichte Umgebung, die 
perivaskulären Infiltrationen sind ja auch ein Beweis dafür, daß der Erreger 
in den Gefäßen sich auf halten kann, von wo er öfter, besonders aber 
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gegen Ende der Erkrankung, wenn eine starke Vermehrung der Parasiten 
stattgefunden hat, in die Zirkulation eingeschwemmt wird. 

Aber alle diese Momente, die gegen die Auffassung der Entstehung 
der Paraplegien durch den Erreger der Straßenwut, gegen eine abortiv 
verlaufende Lyssa vorgebracht worden sind, sie wiegen doch nicht allzu 
schwer gegenüber dem ganzen klinischen Bilde, das diese Erkrankungen 
manchmal darbieten, und das in einzelnen der publizierten Fälle die 
klassischen Symptome der Lyssa zeigt. Sehr bemerkenswert ist der Fall 
von Bordoni Uffreducci. 1 

Kind von 14 Jahren, von einem sicher tollwutkranken Hund am 16. XI. 
in die Hand gebissen; am 24. XL Beginn der Schutzimpfung, am 6. XTT. 
und die folgenden Tage Kopfschmerzen, Niedergeschlagenheit, allmählich 
vollkommene Lähmung der Beine, der Blase und des Mastdarms. Daran 
schließt sich eine Lähmung der Arme an, mit heftigen lanzinierenden 
Schmerzen; es stellt sich ferner eine abundante Sekretion eines zähen faden¬ 
ziehenden Speichels ein. Dazu gesellen sich Anfälle von Tobsucht, die sich 
auf dem Kulminationspunkte der Erkrankung fast alle halbe Stunde wieder¬ 
holen; das Stadium der Krämpfe und der Agitation dauerte 3 bis 4 Tage, 
dann schwand sowohl die Lähmung der Arme als auch die der unteren 
Extremitäten. Die Tobsuchtsanfälle wurden allmählich seltener, weniger 
intensiv und hörten bald fast ganz auf. Heilung. - 

Das Krankheitsbild zeigt eine Reihe typischer Wutsymptome. Es 
hieße den Tatsachen Gewalt antun, sie in diesem Falle durch eine Toxin¬ 
wirkung erklären zu wollen, wo erstens eine positive Infektion vorliegt 
und wo wir zweitens wissen, daß die Behandlung nach dem alten Pasteur¬ 
schen Schema in tausenden von Fällen niemals Schaden gestiftet hat. 
Die Erklärung der Krankheitserscheinungen als eine leichtere, abortive 
Lyssa ist unter Würdigung aller in Betracht kommenden Momente die 
natürlichste und einfachste. Wir haben es deshalb nicht nötig, unsere 
Zuflucht zu einer Hypothese, der Entstehung derartiger Erkrankungen 
durch das Wuttoxin, zu nehmen. 

Wenn Babes sagt, daß die modernen Wutforscher den zwingenden 
Tatsachen gegenüber größtenteils darauf verzichtet hätten, die Möglichkeit 
einer abortiven Wuterkrankung in Betracht zu ziehen, so möchte ich 
darauf bemerken, daß Skschivan, der nach persönlicher Mitteilung drei 
Fälle von Paraplegien erlebte, ebenso auch erfahrene Neurologen und 
Kliniker wie Goldscheider, Jochmann, die den Fall behandelt haben, 
meine Auffassung teilen. 

Auf die Einwände von Babes® hinsichtlich des beschriebenen und 
als leichte Lyssaerkrankung von mir gedeuteten Falles näher einzugehen, 

1 Siehe Remlinger, Annales de VInstitut Pasteur. 1905. 

* Diese Zeitschrift . Bd. LXIV. S. 273. 

Zeitschr. f. Hygiene. LXYII 4 
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halte ich nicht für nötig. Dank einer langjährigen klinischen Ausbildung 
bin ich wohl imstande, ein gastrisches Fieber von einem derartig schweren 
Krankheitszustand, den der Knabe bot, zu unterscheiden. 

Über die Infektionswege nnd die ersten Veränderungen des 

Zentralnervensystems. 

Schon seit Beginn der Wutforschung datiert die Streitfrage, ob das 
Virus auf dem Wege der Blutbahn oder in bzw. den Nerven entlang zum 
Zentralnervensystem gelangt. Pasteur und seine Schüler glaubten anfangs 
an die Fortleitung durch die Blutbahn; Högyes, 1 der in seiner aus¬ 
gezeichneten Monographie die verschiedenen Ansichten erörtert, spricht sich 
dahin aus, daß die Infektion des Gehirns und Rückenmarkes nicht allein 
durch die Nervenbahnen, sondern auch auf dem Wege der Blut- und 
Lymphgefäße vermittelt wird. Nach ihm ist die Lehre der doppelten 
Leitung die richtige. Der Hauptgrund, der Högyes und andere Forscher 
zwingt, an der Fortleitung des Virus durch die Nervenbahnen festzuhalteu, 
ist der, daß sich durch den kürzeren oder längeren Weg die kürzere oder 
längere Inkubationszeit besser erklären lasse. 

Vom theoretischen Standpunkt läßt sich von vornherein annehmen, 
daß der Mechanismus der primären Infektion, zumal was die erste Auf¬ 
nahme der Keime nach stattgehabter Verletzung angeht, wohl ähnlich dem 
anderer Wundinfektionskrankheiten verläuft. Es bestehen folgende Möglich¬ 
keiten: 

Ist durch den Biß das Körpergewebe verletzt, sind Lymph- und 
Blutbaiinen eröffnet, so kann der Erreger der Wut einmal durch die 
Lymphbahnen aufgenommen und mit der Lymphe in die allgemeine Blut¬ 
zirkulation überführt werden, oder aber der Erreger wird durch die er- 
öffneten Venen gewissermaßen aspiriert und gerät so in die allgemeine 
Zirkulation. Durch das Blut wird er dann auf seinem spezifischen Nähr¬ 
boden, der grauen Substanz des Gehirns und Rückenmarkes, abgelagert, 
wo es aber wieder Prädilektionssitze gibt, nämlich Lenden-, Halsmark, 
sowie das Ammonshorn und die graue Substanz der Zentralganglien. Die 
durch das zirkulierende Blut erfolgende Infektion des Zentral¬ 
nervensystems ist als eine indirekte zu bezeichnen. 

Es ist aber auch die Möglichkeit einer direkten Infektion 
durch das Blut vorhanden. Bei Gesichtsverletzungen, Wunden der 
weichen Bedeckungen des Schädels kann der Erreger durch die mit den 
Gesichts- bzw. Kopfgefäßen anastomosierenden Bahnen direkt zum Gehirn 


1 Högyes, Lyssa. Nothnagels Handbuch der spez. Pathologie u. Therapie . 
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geleitet werden. Eine derartige Infektion des Gehirns bei Wunden der 
äußeren Schädeldecken kommt ja häufig genug vor. Die Konvexitätsmeningitis 
bei Kopfwunden, die durch die Emissaria Santorini und Lymphbahnen 
vermittelt wird, ist nichts Seltenes, der bösartige Lippenfurunkel führt 
häufig zu einer Thrombose der Vena facialis, die dann eine Infektion der 
im Schädelinnern gelegenen Sinus im Gefolge hat. 

Ebenso kann durch die direkten zum Gehirn und Rücken¬ 
mark führenden Lymphbahnen eine direkte Infektion ohne 
den Umweg über die allgemeine Zirkulation stattfinden. Daß 
sich an dieser Fortleitung auf direktem Wege auch die die Nerven 
einscheidenden Lymphbahnen beteiligen und so eine direkte Infektion 
des Zentralnervensystems zustande kommen kann, ist selbstverständlich. 
Wir haben auch keinen Grund anzunehmen, daß diese Lymphbahnen 
das Virus langsamer leiten als die anderen. Ob aber die Fortleitung 
auf diesem Wege oft vorkommt, ist eine Frage, die nur schwer zu be¬ 
antworten ist. Sehr unwahrscheinlich ist aber nach meiner 
Ansicht, daß der Erreger in dem Achsenzylinder des Nerven 
selbst sich verbreitet, gewissermaßen in ihm zum Gehirn und 
Rückenmark hinaufklettert. Als Beweis für diese Möglichkeit hat 
man angeführt, daß die Substanz der peripheren Nerven sich vielfach 
virulent erwies. Diese Tatsache kann aber auch so erklärt werden, daß 
die Keime, die Gehirn und Rückenmark auf dem Blutwege infiziert haben, 
gleichzeitig natürlich auch das Gewebe der großen Nervenstämme infizieren 
können, falls gute Wachstumsbedingungen hier vorhanden sind. Sie 
kann aber auch sekundär im weiteren Verlauf der Erkrankung von den 
primär erkrankten Herden des Zentralnervensystems aus erfolgen. 

Was den weiteren Gang der Lyssainfektion angeht, so muß dieoben 
geschilderte primäre Infektion und die Weiterverbreitung des 
Virus im Zentralnervensystem nach erfolgter Invasion aus¬ 
einandergehalten werden. Es ist nicht zu bezweifeln, daß sich an 
dieser sekundären Infektion Blut- und Lymphbahnen beteiligen, auch 
daran nicht, daß in einem primär infizierten Achsenzyliuder einer Ganglien¬ 
zelle das Virus per continuitatem sich fortpflanzen kann. Für die sekun¬ 
däre Weiterverbreitung auf dem Blutwege sprechen vor allem die histo¬ 
logischen Befunde, die zahlreichen Thrombosen der Gefäße, die das 
Gefäßlumen oft umgebenden Nekrosen, sowie die perivaskulären Infiltra¬ 
tionen, vor allem aber auch der Umstand, daß entferntere Partien des 
Zentralnervensystems, z. B. Hals- und Lendenmark, bei subduraler Infektion 
zuerst virulent werden können. Daß weiter eine sekundäre Infektion des 
Blutes vom Gehirn aus erfolgen kann und verhältnismäßig häufig statt¬ 
findet, geht schon daraus hervor, daß man mit dem Blute von an Tollwut 

4* 


Digitized by 


Gck igle 


Original from 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 



52 


Josef Koch: 


Digitized by 


verendeten Hunden Versuchstiere erfolgreich infiziert hat, und daß in 
einer Reihe von Fällen das Virus, wie bereits erwähnt, in der Milz, dem 
Pankreas, häufiger noch in den Nebennieren nachgewiesen worden ist. 
Ich glaube wohl kaum ernsthaftem Widerspruch zu begegnen, wenn ich 
behaupte, daß die Infektion dieser Organe hier durch das Blut vermittelt 
wird, lasse es aber dahingestellt, ob sie primär sofort, wenn nach der 
Verletzung der Erreger im Blute zirkuliert oder erst sekundär im weiteren 
Verlauf vom bereits infizierten Zentralnervensystem aus vor sich geht. 
Hinsichtlich der von zahlreichen markhaltigen Nervenfasern umsponnenen 
Speicheldrüsen werden wohl ähnliche Verhältnisse maßgebend sein. Die 
Versuche Bertarellis, 1 so bestechend sie ja auch erscheinen und so exakt 
sie ausgeführt sind, lassen auch eine andere Erklärung zu, auf die ich 
aber hier nicht näher eingehen möchte. 

Wir ersehen aus diesen Erwägungen, daß die Möglichkeit 
der Propagierung des Lyssaerregers eine sehr verschiedene sein 
kann und viel komplizierter liegt, als man gewöhnlich an¬ 
nimmt Was mich veranlaßt hat, eine primäre Infektion der Prädilektions- 
orte des Zentralnervensystems, des Lenden- und Halsmarkes, durch die Blut¬ 
bahn anzunehmen, war vor allem der histologische Befund. Wenn von 
anderen Veränderungen des Gehirns und Rückenmarkes noch nicht viel 
zu erkennen ist, kann man an diesen Stellen schon wenige Tage nach 
intramuskulärer und subduraler Infektion Gefäßveränderungen, beginnende 
Thrombosen, Erweiterung der perivaskulären Räume, sowie Hämorrhagien 
und auch zuweilen Nekrosen wahrnehmen. Diese die nächste Umgebung 
der Gefäße betreffenden Veränderungen werden in vielen Fällen durch eine 
zellige Infiltration substituiert, die sowohl durch eine Wucheruug der fixen 
Elemente, als auoh durch Einwanderung von Leukozyten zustande kommt. 
Auf diese Weise entstehen die perivaskulären Infiltrate, denn überall, wo 
ein Reiz besteht, ein Defekt entstanden und Gewebe zugrunde gegangen 
ist, hat der Organismus das Bestreben, den Ausfall durch eine zellige 
Wucherung zu decken. Von fortschreitenden Nekrosen, mit denen die 
Hunde wochenlang gelebt hätten, wie Babes meint, kann also hier keine 
Rede sein. Auch der Befund, daß ich bereits nach 48 Stunden in einem 
Fall nach erfolgter Infektion Veränderungen im Rückenmark gefunden 
habe, ist nichts Auffallendes. Daß dies ein regelmäßiger Befund ist, habe 
ich ja nicht behauptet. Bei einer zweiten Serie von Hunden, die mein 
Mitarbeiter von Krogh untersuchte, wurden die ersten Veränderungen 
nach 3 Tagen gefunden. Daß sogar eine Vermehrung des Erregers inner¬ 
halb noch viel kürzerer Zeit an einigen Prädilektionsorten stattfinden kann, 

1 Bertarelli, Über die Wege, auf denen das Wutvirus zu den Speicheldrüsen 
dos Hundes gelangt. Centralblatt für Bakteriologie. Bd. XXXVII. 
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beweisen die Experimente von Kraus, Calabrese* die in je einem Falle 
die Infektiosität der Mednlla oblongata schon nach 24 Stunden nachweisen 
konnten, während es in anderen Fällen erst weit später der Fall ist. 

Mit anderen Worten, die Befunde über die ersten Veränderungen 
werden bei Wiederholung der Versuche verschieden ausfallen. Es ist aber 
durchaus nicht gesagt, daß Gewebsteile, die bereits histologische Ver¬ 
änderungen aufweisen, auch infektionsfähig sein müssen. Diese Schluß¬ 
folgerung, die Babes macht, trifft nicht zu. 

Jedenfalls habe ich auf Grund meiner Untersuchungen und 
der anderer Autoren keine Veranlassung, meine Ansicht, daß 
der Erreger der Wut in kurzer Zeit Gehirn und Bückenmark 
erreicht, zu ändern, und ich schließe mich durchaus Paltauf 1 
an, wenn er es für ein vergebliches Bemühen hält, die un¬ 
gleiche und wechselnde Inkubation aus dem Sitze der Ver- 
etzung (kurzer oder langer Weg für die Wanderung zum 
Zentralnervensystem) erklären zu wollen. 

Die Erfahrung, daß Gesichtsbisse schneller als Bisse an den Händen 
und diese schneller als solche an den unteren Extremitäten zum Ausbruch 
der Wut führen, läßt sich auch befriedigend erklären, wenn wir eine 
Fortleitung des Erregers durch das Blut annehmen. Abgesehen davon, 
daß es genug Fälle gibt, wo bei Hand Verletzungen eine viel kürzere In¬ 
kubation als bei Gesichtsbissen beobachtet wurde, ist die verzögerte In¬ 
kubation in anderen Fällen so zu erklären, daß auf einem längeren Wege 
natürlich ein Teil des Parasiten in seiner Virulenz vorher geschwächt, 
ein anderer Teil direkt vernichtet wird, die Infektion also viel schwächer 
und die Inkubationszeit daher länger ausfällt, als wenn bei einem Gesichts¬ 
biß das Virus direkt und ungeschwächt in das Zentralnervensystem ge¬ 
langt. Daß diese Erwägungen zutreffend sind, ersehen wir aus der Tat¬ 
sache, daß das auf subkutanem Wege applizierte Virus meist nicht mehr 
wirksam ist. Da die Lymphwege des subkutanen Bindegewebes keine 
direkten Kommunikationen mit denen des Zentralnervensystems haben, 
so wird vorher das Virus vernichtet, bevor es zum elektiven Nährboden, 
dem Gehirn, gelangt. 

Während ich auf Grund der histologischen Befunde zur Annahme 
einer primären Infektion der Prädilektionsorte durch die Blutbahn ge¬ 
kommen bin, ist Schüder durch andere Versuche von der Ansicht eines 
ausschließlichen Vordringens des Wutvirus auf dem Wege der Nerven¬ 
leitung zum Zentralorgan abgekommen. Schüder hat an einem großen 
Tiermaterial (752 Tiere) nachgewiesen, daß der Ausbruch der Wut nach 

1 Paltauf, Zur Fathologie der Wutkrankheit beim Menschen. Wiener Hin. 
Wochenschrift. 1909. Nr. 20. 
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subduraler und intramuskulärer Infektion, von einigen Ausnahmen ab¬ 
gesehen, gleich schnell erfolgt Schüder sagt sehr richtig: 

„Wenn bei der intramuskulären Infektion das Wutvirus nur von den 
bei der Infektion verletzten Nerven aus und durch diese zu den Zentral¬ 
organen Vordringen sollte, dann wäre (abgesehen davon, daß die gleichzeitig 
infizierte Fläche der Nervensubstanz viel kleiner wäre als bei subduraler 
Infektion) der Weg dorthin um ein vielfaches länger als bei subduraler 
Infektion, und es wäre nicht verständlich, warum dennoch die Inkubations¬ 
zeiten in beiden Fällen die gleichen bleiben. Die gleich lange Inkubationsdauer 
in so zahlreichen Fällen nach subduraler und intramuskulärer Infektion bei 
unseren Tieren spricht entschieden gegen die reine Nervenleitung von den 
bei der Injektion in die Muskulatur getroffenen Nerven aus. Es muß 
zweifellos noch einen anderen Weg geben, auf dem der Infektionsstoff das 
Zentralnervensystem erreichen kann, und zwar verhältnismäßig recht schnell. 
Dieser Weg ist durch die in der Muskulatur reichlich vorhandenen Lymph- 
und Blutbahnen gegeben.“ 

Ferner kommt Schüder zu dem Schluß: „daß die Zeit, welche das 
Wutvirus brauchte, um von der Injektionsstelle in das Zentralnervensystem 
zu gelangen, nur eine äußerst kurze gewesen sein kann.“ Schüder und 
ich stimmen also vollkommen in der Ansicht über den Mechanismus der 
Lyssainfektion überein; bemerkenswert dabei ist, daß wir durch verschie¬ 
dene Gründe zu derselben Ansicht gekommen sind. Angesichts dieser an 
einem gewaltigen Material gewonnenen Erfahrung berührt es sehr eigen¬ 
artig, wenn Babes sagt, „jene Autoren, welche wohl, gestützt auf ein 
nicht genügend großes Material behaupten, daß kein Unterschied in 
der Inkubation nach dem Sitz der Verletzung besteht, sind offenbar im 
Irrtum.“ 

Zum Schluß nur noch einige Worte über die Latenz des Lyssavirus. 
Auf die Kritik, die Babes an den Paltaufschen Fällen übt, soll hier 
nicht näher eingegangen werden. Auch wenn man in dem einen oder 
anderen Fall annehmen will, daß andere Krankheiten die Symptome der 
Wut verdeckt haben (bei Hunden habe ich in der Tat beobachtet, daß 
eine Lungenentzündung die Wutsymptome verschleierte), die Behauptung, 
daß der Erreger der Wut längere Zeit im latenten Zustande im Zentral¬ 
nervensystem verweilen kann, wird dadurch nicht unwahrscheinlicher, im 
Gegenteil, mit dieser Annahme findet die oft außerordentlich 
lange Inkubationszeit ihre einfachste und natürlichste Er¬ 
klärung. 
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[Aus dem hygienischen Institut zu Jena.] 


Das Bacterium coli 

als Indikator für fäkale Verunreinigung eines Wassers. 

Von 

Prof. Dr. A. Gärtner. 


Zur Festlegung einer Wertbestimmung ist es angenehm, einen Maß¬ 
stab zu besitzen, an welchem man den Wert ohne weitere Arbeit, ohne 
Nachdenken, einfach ablesen kann. Als einen solchen Maßstab für die 
Beurteilung eines Wassers benutzte man früher die Grenzzahlen der 
chemischen Befunde. Auch jetzt stößt man nicht selten auf Urteile wie 
das folgende: „In der mit dem Gemeindesiegel verschlossenen Flasche 
fand sich ein Wasser, in welchem Ammoniak deutlich vorhanden war; 
die organische Substanz beläuft sich auf 1-5 Teile in 100000 Teilen, 
der Kalk auf 30, die Schwefelsäure auf 20 Teile. Da in einem guten 
Wasser Ammoniak überhaupt nicht, die anderen Substanzen nur zu 
höchstens „1“, „20“ und „10“ Teilen vorhauden sein sollen, so ist das 
vorliegende Wasser als Trinkwasser zu beanstanden.“ Die Behörden haben 
ein derartiges kurz entschlossenes „Gutachten“ eines „Sachverständigen“ 
gern, besonders wenn noch statt des diplomatischen Ausdruckes „be¬ 
anstanden“ das Wort „verwerfen“ steht; dann wissen sie genau, was sie 
zu tun haben, ohne daß sie ganze Seiten herunterlesen und sich über¬ 
legen müssen, ob die aus einem Gutachten, welches nach anderen Gesichts¬ 
punkten aufgestellt wurde, sich ergebenden Schlußfolgerungen richtig sind. 

Als die Infektiosität des Wassers mit Recht auf Bakterieninvasion 
zurückgeführt wurde, war die Bakterienzahl eine Zeitlang das Ausschlag¬ 
gebende. Hierbei war die Idee maßgebend, daß dort pathogene Keime 
eher vorhanden sein könnten, wo viele Bakterien, als dort, wo wenige 
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anwesend seien. Trotzdem diese Auffassung sich als in vielen Fällen 
irreführend erwiesen hat, wird noch recht häufig mit ihr gearbeitet, und 
wenn ein Kreisarzt auf den hohen Gehalt eines Brunnens an Bakterien 
allein hin ein Brunnenwasser verwirft, so steht er auf keinem anderen 
Standpunkt als der Apotheker, der aus den Befunden an Chlor, Am¬ 
moniak u. dgl. sein Urteil fällt. Nachdem man gelernt hat, daß Cholera 
und Typhus die hauptsächlichen Krankheiten sind, die durch Wasser ver¬ 
breitet werden, und seitdem man weiß, daß die Erreger dieser Infektions¬ 
krankheiten in den Fäces enthalten sind, sagen sich viele, die Infek¬ 
tionsmöglichkeit läßt sich bestimmen nach den Fäkalbakterien; wo solche 
sich finden, da ist die Gefahr der Infektion vorhanden, wo solche fehlen, 
da fehlt auch sie. In England und Amerika ist zurzeit diese Auffassung 
als eine Art Gesetz proklamiert, das die ganze Wasserbeurteilung beherrscht. 

In Deutschland, Österreich, Frankreich, Italien usw. verhält man 
sich skeptischer; wenn auch der Befund an Kotbakterien zur Beurteilung 
eines Wassers mit herangezogen wird, so ist er doch nicht allein ausschlag¬ 
gebend; er hilft nur, das Urteil mitzubilden. Von verschiedenen Seiten 
sind indessen Vorstöße gemacht worden, um auch hei uns das Bacterium 
coli auf den Thron zu setzen und nach ihm in erster Linie den Wert 
eines Wassers abzuschätzen. 

Es liegt daher nahe, erneut zu erörtern, welchen Wert die sogenannten 
Fäkalbakterien für die Beurteilung von Trink- und Hausgebrauchwässern 
haben. 


I. 

Welche Bakterien sind in den menschlichen Entleerungen vor¬ 
handen und wie kann man sie nachweisen? 

Gelegentlich können sich alle Bakterien im menschlichen Kot finden, 
sofern sie 24 Stunden lang eine Temperatur von 37° bei Luftabschluß 
vertragen und der Einwirkung der Verdauungssäfte widerstehen können. 

Die Artenzahl der ständigen Darmbewohner ist dahingegen recht 
klein. Unter ihnen hat man hauptsächlich drei für die Auffindung von 
Fäkalbestandteilen im Wasser verwertet: 

1. Den Bacillus sporogenes enteritidis (Klein). 

Dieser anaerobe Mikrobe kommt im Darm der Menschen und vieler 
Tiere vor; in verschmutztem, kultiviertem Boden fand ihn Houston zu 
1000 bis 10000 Exemplaren in 1 grm , in Stadtabwasser zu 100 bis 1000 
in 1 ccm . Seine Verbreitung ist begrenzt durch die von den Menschen 
uud größeren Tieren gesetzte Verunreinigung; dagegen kommt er in 
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jongfräulichem Boden und in „reinen“ Wässern nicht oder selten vor. 
Hauptsächlich wird er charakterisiert durch die eigentümliche Zersetzung 
der Milch, in welcher rasch Kaseinflocken unter Gasbildung sich ab¬ 
scheiden, so daß eine klare oder leicht trübe, sauere Molke entsteht; 
zudem macht sich ein deutlicher Buttersäuregeruch bemerkbar. Eine 
größere Verbreitung hat die Untersuchung auf diesen Bacillus nicht ge¬ 
wonnen, um so weniger als seine Kultur etwas umständlich ist, und sein 
Befund im Wasser doch relativ selten ist, auch wegen der dauerhaften 
Sporen über die Zeit der Verunreinigung nichts aussagt. 

2. Den Streptococcus. 

Dieser findet sich in den Fäces der Menschen und vieler Tiere; er 
ist daher im Stadtabwasser und im verunreinigten Boden häufig. Ob die 
Streptokokken im Boden sich lange halten oder gar vermehren, ist noch 
nicht genügend sicher festgestellt, wenn auch wahrscheinlich die größere 
Mehrzahl der mit den Fäkalien in Wasser und Erde gelangten, rasch ab¬ 
stirbt. Aus letzterem Grunde hat man die Streptokokken verwerten wollen 
für die Anzeige einer frischen Verunreinigung. Im Stuhl sollen auf 
l 8 "“ etwa zwischen 10000 bis 1000000 enthalten sein; im Stadtabwasser 
seien die Kokken zu 1000 bis 100 000 Exemplaren in 1 ccm . Dagegen 
sollen sie in 10 ccm Wasser fehlen, wenn dieses noch als rein anzusprechen 
sei (Houston). Ihr Nachweis hat aus verschiedenen Gründen bis jetzt 
und anscheinend mit Recht eine nennenswerte Verbreitung für die Be¬ 
urteilung der Wässer nicht gefunden. Das schließt jedoch nicht aus, in 
besonderen Fällen, z. B. für die Beurteilung eines Rohwassers für Filtra¬ 
tionszwecke, welches stark mit Fäkalstoffen verunreinigt wird, wie das 
bei dem Themsewasser der Fall ist, auf die beiden Bakterien, den Strepto¬ 
coccus und Bacillus sporogenes enteritidis zu fahnden. 

3. Das Bacterium coli; es bildet das Prototyp der Darmbakterien 
und im folgenden soll von ihm die Rede sein. 

Leider weiß man nicht genau, was unter Bact. coli zu verstehen ist. 
Der Name bezeichnet nicht etwa einen ganz distinkten Mikroben, den 
man sicher durch sein mikroskopisches oder biologisches Verhalten fest¬ 
legen kann, sondern eine ganze Gruppe von Bakterien, die hauptsächlich 
in dem Kot von Menschen und sehr vielen Tierarten Vorkommen, die 
unter sich mehr oder weniger nahe verwandt, aber leider durch die Agglu¬ 
tination und das Tierexperiment nicht unterscheidbar sind. 

Escherich, welcher das Bact. coli commune (commuue, weil es 
sich „gemeinsam“ beim Kind und beim Erwachsenen, nicht aber, weil 
es sich häufig findet) in die Literatur eingeführt hat, verlangt vom Bact. 
coli die folgenden Eigenschaften: 
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„Es ist ein plumpes, gerades Stäbchen, mit abgerundeten Ecken, 
welches sich nicht selten der Kokkenform nähert, sporenlos, gramnegativ 
und beweglich, also mit Geißeln und zwar in geringer Zahl versehen, 
die Gelatine nicht verflüssigt, in der Tiefe der Gelatine bräunliche, an 
der Oberfläche weinblattartige, bläulich weiße, oft irisierende Kolonien, 
auf Kartoffeln bei 37 0 einen saftigen gelblichen, nach einigen Tagen sich 
leicht bräunenden Kulturrasen bildet, Milch nach 1 bis 2 Tagen dauernder 
Bebrütung zur Gerinnung bringt, in Peptonwasser Indol bildet, sodann 
Milch- und Traubenzucker unter Säure- und Gasbildung zerlegt.“ 

Im Laufe der Zeit, als man das Bact. coli zum Gegenstand inten¬ 
siverer Untersuchung machte, ist an der Escherich sehen Aufstellung 
viel herumgemodelt worden, so daß zurzeit der Begriff des Bact. coli ein 
recht vager ist. Die meisten Forscher verlangen von dem Bact. coli 
weniger Reaktionen als Escherich, weil sich im Darm viele Bakterien 
finden, die in allen Eigenschaften dem Bact. coli Escherichs gleich 
sind, aber in der einen oder anderen Beziehung von ihm abweichen, ohne 
daß es nötig oder möglich ist, die besonderen Arten abzutrennen. 

Pfaundler, Escherichs Schüler und Mitbearbeiter des Kapitels: 
„Bact. coli commune“ 1 sagt S. 405: „Es ist zweckmäßig, diese Spielarten, 
deren Unterscheidung im einzelnen vielfach schon die relative Untaug¬ 
lichkeit der heute verfügbaren Charakterisierungsmethoden gar nicht ge¬ 
statten würde, mit dem gewissermaßen in ihrem Mittelpunkt stehenden 
durchaus typischen Bact. coli in eine gemeinsame Gruppe zu vereinigen, 
für welche sich die Bezeichnung „Gruppe der Colibakterien“ eignet An 
den zu dieser Gruppe gehörigen Arten kann man obligate, beständige 
oder essentielle und fakultative, unbeständige oder sekundäre Eigenschaften 
unterscheiden. Zu ersteren zählen als positive Merkmale die Kurz- 
stäbchenform der Individuen, das relativ üppige Wachstum auf den ge¬ 
bräuchlichsten Nährböden und die Entfärbung bei Anwendung der Gram- 
schen Tinktionsmethode, als negative Merkmale die mangelnde Befähigung 
zur makroskopischen Verflüssigung von Gelatine und die unter gewöhn¬ 
lichen Umständen ausbleibende Sporenbildung. Die wichtigsten der 
fakultativen Charaktere wären die Indolbildung, die Zuckervergärung, 
die Milchgerinnung, die Beweglichkeit, ein gewisser Grad von Patho¬ 
genität usw. Die obligaten Charaktere können zweckmäßig gleichzeitig 
zur Definition und Umschreibung der Coligruppe dienen.“ 

Escherich (S. 412 u. ff.) selbst jedoch verlangt für das typische 
Bact. coli auch die vorgenannten fakultativen Eigenschaften und sagt, 

1 Handbuch der pathogenen Mikroorganismen von Kolle u. Wassermann. 
1903. Bd. III. 
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dieses typische Coli bilde bei Brustkindern die weitaus überwiegende 
Mehrzahl der auf Agar und Gelatine wachsenden Kolonien, so daß man 
sie fast als eine Reinkultur bezeichnen könnte. Aber schon bei dem mit 
Kuhmilch genährten Säugling fanden sich neben den typischen Colibazillen 
auch solche mit etwas abweichenden Eigenschaften, und ebensolche seien 
auch in den Stühlen Erwachsener, die größere Mehrzahl der Colibazillen 
gehöre jedoch dem normalen Typus an, in einzelnen Fällen fehle das 
Bact. coli völlig im Stuhl. 


II. 

In den Jahren 1908 und 1909 hat Kon rieh 1 im hygienischen 
Institut in Jena über Bact. coli gerade mit Rücksicht auf sein Verhältnis 
zum Wasser gearbeitet. Hierbei untersuchte er 2079 Stämme, von welchen 
761 aus Fäces, 650 aus Erde, Heu usw. und 668 aus Wasser stammten, 
und stellte fest, wie die einzelnen Stämme auf die verschiedenen für sie als 
mehr oder weniger charakteristisch angesehenen Reaktionen ansprechen. 

Konrich fand, daß von den Stämmen der oben angegebenen Ur¬ 
sprungsorte jeweils 34*8 Prozent, 16*3 Prozent und 19-6 Prozent Milch 
trotz 5 Tage dauernder Bebrütung bei 37 0 nicht zur Gerinnung brachten. 
In der geronnenen Milch war jedoch erheblich weniger Säure gebildet, als 
zur Gerinnung erforderlich war; es muß daher ein Ferment mit wirksam 
sein, was schon Finizio im Jahre 1902 behauptet hat. Die Milch¬ 
gerinnung ist ein wertvolles Zeichen, die Diagnose auf Bact. coli zu stellen, 
aber man darf doch wohl nicht alle Bakterien, die Milch nicht gerinnen 
lassen, von der Coligruppe abzweigen. Milchzucker wurde von Coli- 
stämmen unter Bildung von Gas in rund 86 Prozent der Fälle nach 
Konrich, in 66 Prozent nach Pfaundler, angegriffen, die übrigen 
Stämme bildeten bis auf wenige Ausnahmen nur Säure. Diese letzteren, 
die also weder Gas noch Säure erzeugten, sind als Colibazillen nicht an¬ 
zusehen. Es gibt Stämme, welche die Laktose nicht bei 46°, wohl aber 
bei 37° vergären. 

Traubenzucker wird bei 37° von allen Stämmen vergoren. Fehlt 
die Glukose Vergärung, so ist der betreffende Stamm kein Bact. coli. 
Läßt man den Traubenzucker jedoch bei 46° vergären (Eijkmann), so 
entwickelt nach Konrich das Bact. coli in 26 Prozent aller Fälle kein 
Gas und gelangt in 7*2 Prozent der 2079 Stämme überhaupt nicht zum 
Wachstum. 

Die Reduktion des Neutralrotes hängt zum Teil ab von der Nähr¬ 
substanz und von der Temperatur; am besten bewährte sich Fleisch- 

1 Konrich, Zur Bewertung des Bact. coli ini Wasser. KHn. Jahrbuch. 1909 . 


Digitized by 


Gck igle 


Original from 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 



60 


A. Gäbtneb: 


wasseragar mit l°/ 0 Agar, 0 • 75 °/ 0 Traubenzucker und 1% kaltgesättigter 
Neutralrotlösung; bei diesem Nährsubstrat macht sich nach Konrichs 
Beobachtungen ein Unterschied zwischen Bebrütung von 37° und 46° 
kaum geltend; bei Kultur in Bouillon sowie Fleisch- oder Liebigextrakt 
gibt die Erwärmung auf 46° bessere Resultate. Eine Bebrütung von 
5 Tagen ist ausreichend. Unter 761 aus Kot gezüchteten Colistämmen 
reduzierten 53-8 Prozent, unter 650 aus Erde gezüchteten 67*8 Prozent, 
von 668 aus Wasser 60-4 Prozent. 

Escherieh und Pfaundler rechnen die Reduktion des Neutralrotes 
weder zu den obligatorischen noch zu den fakultativen Eigenschaften der 
Bakterien der Coligruppe, während die meisten Autoren auf dieses Merk¬ 
mal Rücksicht nehmen. Wenn auch die Umbildung des Farbstoffes in 
eine gelbe Modifikation mit Fluoreszenz der Mehrzahl der Stämme zu¬ 
kommt, so ist ihr Fehlen unseres Erachtens doch kein Grund, den Mikro¬ 
organismus nicht als Bact. coli zu betrachten. 

Die Indolprobe versagt bei den aus Darminhalt gezüchteten, sonst die 
Eigenschaften der Coligruppe zeigenden Bakterien sehr oft, bei Konrich 
bis zu 2 /s der Fälle. Schon seit langem war bekannt, daß die Indol¬ 
bildung ein unsicheres Merkmal sei, und eine Reihe von Forschern huldigt 
bereits dem Satz, daß das Fehlen des Indolnachweises kein Grund sei, 
einen Stamm nicht als Bact. coli anzusprechen. Stämme der Coligruppe 
aus Erde und aus Wasser gezüchtet (im ganzen 1908) ergeben 57 Proz. 
positive Befunde. 

Das Wachstum auf Endoagar ist nicht absolut charakteristisch; es 
gibt unter den nicht rot mit grünem Metallglanz wachsenden Kolonien 
eine große Zahl, die sonst die Eigenschaften der Coligruppe besitzen; aber 
die Endokultur ist ein wichtiges Hilfsmittel; die Mehrzahl der Kolonien 
des Bact. coli rasch zur Anschauung zu bringen. 

Zusammenfassend sagt Konrich, daß man als Bact. coli ansehen 
muß Bakterien, welche die Gelatine nicht verflüssigen, gramnegativ sind, 
Sporen nicht bilden, in Form von Kurzstäbcheu bis herunter zu den 
Kokken angenäherten Formen auftreten und bei 37° Traubenzucker unter 
Gasbildung zerlegen. 

Solche Bakterien zeigen in abnehmender Häufigkeit noch die folgen¬ 
den Eigenschaften, sie können aus Milchzucker Säure bilden, noch bei 
46° wachsen, aus Milchzucker Gas bilden, Milch zur Gerinnung bringen, 
Gas aus Traubenzucker bei 46° bilden, Fluoreszenz in Neutralrotuährböden 
und Indol in Peptonwasser erzeugen. 

Bakterien mit allen diesen Eigenschaften, das typische Coli, und Bak¬ 
terien, welche die im ersten Absatz erwähnten Eigenschaften sämtlich, 
die im letzten aufgezählten Eigenschaften nur teilweise besitzen, die aty- 
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pischen, finden sich im Darm und sind daher als Fäkalindi¬ 
katoren anzusehen. Daß einige derselben von anderen Autoren anderen 
Bakteriengruppen zugerechnet werden, z. B. den Milchsäurebakterien, 
macht nichts aus, denn die Grenze ist eine gleitende. Weigmann sagt 
in Sommerfelds Handbuch der Milchkunde S. 333: „Die Übergänge von 
den Coli- zu den Milchsäurebakterien sind so zahlreich, daß sich eine 
Grenze nicht angeben läßt“, und selbst Prescott, der ein warmer An¬ 
hänger des Colinachweises für fäkale Verunreinigungen ist, hat von 
47 Kulturstämmen der Milchsäuregruppe 25 dem Bact. coli zuweisen 
müssen. Da Milchsäurebakterien sich wohl in jeder breiigen Stuhl¬ 
entleerung finden, so ist es für unseren Zweck ganz gleich, welcher 
Gruppe man sie zu weist; Darmbakterien sind sie immer. 

Die atypischen Coli werden in den Fäces, der Kanaljauche, im Boden, 
im Wasser, kurz überall dort gefunden, wo das Coli typicum, das mit 
allen Eigenschaften ausgerüstete, vorkommt. Kon rieh fand: 


i Bei den atypischen fehlten: 



Coli- 

stamme 

Davon 

typisch 

Atypisch 

i a) 

nur eine Eigen¬ 
schaft 

b ) 

zwei od. mehrere 
Eigenschaften 
bei vorhandener 
Milchgerinnung 

" In: 






Fäces . . . 

761 

126 

635 

192 

198 

Boden. . . 

650 

228 

422 

210 | 

118 

Wasser . . 

666 

249 

417 

183 

136 

2077 

603 ! 

1474 

■ 585 

603 


Die fehlende Eigenschaft ist entweder: fehlende Gasbildung bei 46° — 
nur 46 Stämme im ganzen — oder fehlende Indol- oder Fluoreszenz¬ 
bildung oder fehlende Milchgerinnung; war die letztere Eigenschaft vor¬ 
handen, fehlten aber eine oder mehrere der anderen, so wurde der Mikrobe 
unter b) der Tabelle eingereiht. Hiernach ist bei Konrich die Zahl der 
atypischen Coli in den Fäces relativ größer als im Wasser und Boden. 
Er setzt sich hiermit in Gegensatz zu anderen Forschern, die im Boden 
und Wasser relativ mehr atypische Formen fanden. Ein solcher Gegen¬ 
satz ist erklärlich, wenn man bedenkt, daß bei der Mangelhaftigkeit der 
Untersuchungsmethoden dem Zufall viel Spielraum gegeben ist; zudem 
ging Konrich zum Teil von Endoplatten aus und versuchte auch von 
vornherein atypische Coli zu finden. Nach Stokes und S ton es waren 
allerdings auch von 967 in Traubenzuckerbouillon Gas erzeugenden Bak¬ 
terien 272 = 48 Prozent atypische Coli. Die Zahl ist größer als die 
Houstons, aber es finden sich unter den atypischen Bakterien 58mal 
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Proteus, 130 mal das die Gelatine spät verflüssigende Bact. cloacae; beide 
hätten ausgeschieden werden müssen. 

Ob die atypischen Colibazillen sich im Boden und Wasser vermehren, 
ist fraglich, aber nach den Eonrichschen Untersuchungen nicht wahr¬ 
scheinlich. Jedoch ist zu berücksichtigen, was von verschiedenen Beobach¬ 
tern und auch von Konrich gesehen wurde, daß in einem Wasser, wohinein 
Fäcesprohen gebracht waren, nach einigen Wochen die Zahl der typischen 
Coli stark abgenommen hatte, während die atypischen Coli mehr hervor¬ 
traten, ob durch Vermehrung oder durch das Zurückgehen der typischen 
Coli steht dahin. 

Die atypischen Coli fanden sich oft in Tümpeln und Pfützen, die offen¬ 
sichtlich Fäkalien enthielten, z. B. in auf der chaussierten Straße stehenden 
Wasserlachen, während typische Coli dort fehlten oder selten waren. 

Eine offene Frage ist, ob sich die atypischen Coli aus den typischen 
entwickeln. Denkbar ist das, und es spricht manches dafür, daß es in 
der Natur vorkommt. Im Experiment hat allerdings die Umwandlung 
versagt. Zweifellos verliert unter der Züchtung das Bact coli oft an der 
Intensität seiner Eigenschaften, es bildet weniger Gas, weniger Indol usw., 
oder es gebraucht längere Zeit dazu; aber kommt der Organismus unter 
bessere Bedingungen, so verliert er die Schwäche wieder. Die Gewinnung 
einer neuen Eigenschaft, die Ablegung einer alten hat noch nicht ein¬ 
wandfrei nachgewiesen werden können. 

Da der Nachweis der fäkalen Verschmutzung um so eher geführt 
werden kann, je mehr Fäkalbakterien zum Vergleich herangezogen werden, 
so ist es zweifellos richtig, auch die atypischen Coliarten bei der Unter¬ 
suchung des Wassers heranzuziehen, wie es z. B. Sa vage und Kon¬ 
rich tun und es kürzlich Dold verlangt bat. 

Die Forderung ist um so mehr berechtigt, als überwiegend dem aty¬ 
pischen Coli nur eine oder zwei Eigenschaften des typischen Coli fehlen. 

Andererseits kann man verstehen, daß bei unseren geringen Kennt¬ 
nissen über das autochthone Vorkommen und die Vermehrung der aty¬ 
pischen Coliformen im Boden und Wasser andere Forscher ihre Ver¬ 
wendung für die Diagnose der fäkalen Verunreinigung eines Wassers 
zurückweisen. Sie meinen, der entstandene Fehler sei kleiner, wenn aus 
dem weiteren Begriff des Coli ein Stück herausgeschnitten, und nur auf 
dasjenige Bact. coli gefahndet würde, welches von dem im Darm am 
häufigsten vorkommenden mit den üblichen Untersuchungsmethoden nicht 
zu unterscheiden ist. Sie bezeichnen diesen Mikroben als Bact. coli 
typicum. Welche der beiden Auffassungen die richtigere ist, läßt sich 
nicht entscheiden. 
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III. 

Selbst über das, was ein typisches Bact. coli sei, ist man sich nicht 
einig. Houston, der den größten Wert auf das typische Bact. coli legt, 
bekennt: „Exactly where the line should be drawn Jam unable to say.“ 

Petruschky faßt als Bact. coli ein „gramnegatives, Gelatine nicht 
verflüssigendes, Trauben- und Milchzucker unter Säure- und Gasbildung 
vergärendes, Lackmusmolke daher stark rotfärbendes und trübendes Bac- 
terium auf. Beweglichkeit kann vorhanden sein oder fehlen.“ „Es ist nicht 
nützlich, den Begriff' des Bact. coli noch weiter auszudehnen.“ 

Nach den Forderungen der amerikanischen Kommission von 1905 
für die Festsetzung von Normalbedingungen für die Wasseranalyse muß ein 
als Bact. coli anzusprechender Mikrobe die folgenden Eigenschaften besitzen: 

1. Typische Morphologie — nicht sporenbildeuder, relativ kleiner, oft 
recht dicker Bacillus. 

2. Beweglichkeit — sofern die Prüfung an jungen Fleischbrühe- oder 
Gelatinekulturen stattgefunden hat. 

3. Vergärung von Dextrosebrühe mit Bildung von ungefähr 20 Proz. 
Gas, von welchem rund Vs (CO a ) absorbiert wird durch eine 2prozentige 
Lösung von Natriumhydrat. 

4. Gerinnung von Milch mit der Erzeugung von Säure in 48 Stunden 
oder mehr bei 37° entweder spontan oder nach dem Aufkochen. 

5. Nichtverflüssigung der Gelatine. 

6. Erzeugung von Indol in Peptonlösuug. 

7. Reduktion von Nitraten. 

Mit Recht wenden sich Prescott und Win slow gegen die Forderung, 
daß ein Gas in bestimmter Meuge und Beschaffenheit geliefert werden 
müsse. Denn beides hängt zu sehr von dem gerade vorhandenen Vitali¬ 
tätszustande des Mikroben ab. Ebensowenig wünschen sie, daß auf die 
Beweglichkeit Wert gelegt werde, auch darin kann man ihnen beistimmen. 
Die Reduktion der Nitrate ist gleichfalls von geringem Wert; sie ist zu 
vielen Bakterien eignen. Die Umbildung des Neutralrots wird in Amerika 
nicht verlangt. 1 

Die englische Kommission, die 1904 eingesetzt war, um die 
Methoden für die bakteriologische Wasseruntersuchung festzulegen, definiert 
das Bact. coli wie folgt: 

„Ein kleiner, beweglicher, sporenloser Bacillus, welcher sowohl bei 
37° als auch bei Zimmertemperatur wächst. Die Beweglichkeit ist zu 
beobachten hei jungen Kulturen in einem flüssigen Glukosemedium. Es 
entfärbt sich nach der Gramschen Färbemethode. Niemals verflüssigt es 

1 Mac Konkey, Journal of Hygiene. 1909. S. 68. — Ebenda. April. S. 86. 
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Gelatine, und die Gelatinekultnren müssen wenigstens 10 Tage aufgehoben 
werden, um verflüssigende Bazillen auszuschließen. Es zeigt ein glattes 
dünnes Oberflächenwachstum und ebensolche Kolonien, die nicht runzelig 
sind und welche auch gut in der Tiefe der Nichtkultur wachsen (fakul¬ 
tative Anaerobiose). Es erzeugt eine dauernde Säuerung der Milch und 
bringt sie innerhalb 7 Tagen bei 37° zur Gerinnung. Es vergärt Glu¬ 
kose und Laktose unter Bildung sowohl von Säure als von Gas. Der 
typische Bacillus muß mit der vorstehenden Beschreibung übereinstimmen 
und die angegebenen Reaktionen hervorbringen. 

Er bildet gemeiniglich ebenfalls (generally also) Indol, einen dicken 
graubraunen Belag auf Kartoffeln (der sehr abhängig ist von der Art der 
Kartoffeln), zuweilen (in 50 Prozent) vergärt es Saccharose, verändert 
Neutralrot (Grüblers) und reduziert Nitrate; die Hälfte des Gases, das 
von ihm in Glukose produziert wird, ist durch Kalilauge absorbierbar; 
und diese Reaktionen mögen, wenn Zeit und Gelegenheit es erlauben, 
ausgeführt werden als Zusatz zu den vorhergehend erwähnten.“ 

Eigentümlich berührt der Satz, daß man den Nachweis des Indols, 
der Verwandlung des Neutralrots, der Nitratreduktion, der Art und Menge 
des erzeugten Gases und des Wachstums auf Kartoffel nur dann erbringen 
soll, „wenn Zeit und Gelegenheit es erlauben.“ Mit einer solchen vagen 
Bestimmung ist nichts zu machen; man ersieht aber daraus, daß man 
auch jenseits des Kanals anerkennt, wie unsicher der Begriff des Coli- 
bacillus ist! 

Houston, der durch seine Studien über das Bact. coli und eine 
nach mehrfacher Richtung hin recht praktische Kulturmethode von großem 
Einfluß für ganz England und einen großen Teil von Nordamerika ge¬ 
worden ist, schält sich aus der vorstehenden unklaren Bestimmung sein 
typisches Coli heraus. Zwar hat auch er erheblich in der Auffassung 
geschwankt; sein Coli von 1901 1 ist ein anderes als sein jetziges; aber 
darin liegt keine Inkonsequenz, sondern eine Entwicklung. Er fordert 
außej den allgemein üblichen färberischen und morphologischen Eigen¬ 
schaften Gas- und Säurebildung in Glukose und in Laktose, sowie die 
Erzeugung von Indol in Peptonwasser. Mikroben, die das alles leisten, 
nennt er „typische Coli“. Diejenigen aber unter ihnen, welche Rohr¬ 
zucker nicht vergären, bezeichnet er als „besonders typische“ Coli; wenn 
es ein „typisches“ Colibacterium gibt, dann erscheint mir ein „besonders 
typisches“ Coli kaum möglich. 

Im einzelnen stellt sich die Differenzierung nach Houston, wie 
folgt. Der Autor verlangte bis zum Ende des Jahres 1906 außer den 

1 Brit. Med. Journal . 1901. 21. XII. 
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allgemein geforderten morphologischen und färberischen Eigenschaften und 
der Vergärung von Dextrose von einem typischen Coli noch folgendes: 
der Mikrobe muß Neutralrot in einen gelbgrünen fluoreszierenden Farb¬ 
stoff umwandeln (Fl == Fluoreszenz), in Laktosepeptonwasser Säure und 
und Gas (ag = acid and gas), in Peptonwasser Indol (in = Indol) und in 
mit Lackmus gefärbter Milch Säure und Gerinnung (ac = acid and clothing) 
bewirken. Die Probe auf die Reaktionen nennt er den „Flaginac“ test. 
Seither aber verwendet er den „quintuple preferential Bact. coli test,“ 
d. h. er verlangt außer den erwähnten färberischen und morphologischen 
Eigenschaften und dem Gärungsvermögen für Dextrose die Vergärung 
von Laktose (ag = acid and gas) und die Bildung von Indol (in = Indol). 
Dann prüft er aber, ob Vergärung von Saccharose (S = Saccharose) ein- 
tritt. Die Organismen, welche außer Dextrose Laktose und Saccharose 
vergären und Indol bilden (sagin), sind „typische Coli“, die jedoch, 
welche Dextrose und Laktose angreifen und Indol bilden, aber die Sac¬ 
charose verschmähen (agin), sind „besonders typische Coli“. 

Der Autor Houston legt also bei der Flaginacprobe Wert auf die 
Umbildung des Neutralrots in einen gelbfluoreszierenden Farbstoff und 
auf Gerinnung der Milch; bei seinem Quintuple test legt er dagegen auf 
die beiden letzteren Reaktionen kein Gewicht mehr; denn den bloßen 
hellen Hof auf der Rebipelagarplatte (s. S. 78) kann man als volle Neu¬ 
tralrotreaktion nicht ansehen, und die Säuerung und Gasbildung in Milch¬ 
zuckerlösung deckt sich nicht völlig mit der Gerinnung der Milch, weil 
hierzu nach der Angabe verschiedener Autoren die vorhandene Säure nicht 
ausreicht, sondern ein Ferment anzunehmen ist. Houston läßt diese 
beiden Proben fort mit der Begründung, daß „in der großen Mehrzahl 
der Fälle ein glukosevergäreuder coliähulicher Mikrobe auch Fluoreszenz 
in Neutralrotbouillonkulturen, und weiter, daß ein laktosevergärender 
coliähnlicher Bacillus beinahe immer Milch gerinnen macht.“ 

Auf die Verflüssigung der Gelatine legt Houston nur insofern Wert, 
als sie innerhalb 4 Tagen nicht erfulgt. Hiermit erfüllt er eine wichtige 
Bedingung nicht; denn nach Mac Ivonkey verflüssigen das Bact. cloacae 
und eventuell einige andere Arten die Gelatine nicht vor 14 Tagen 
oder — wie die englische Kommission will — 10 Tagen. Die Zahl der 
spät verflüssigenden Keime aber betrug in einer besonders darauf ge¬ 
richteten Untersuchung 10 Prozent; das ist doch nicht wenig. 

Die Saccharoseprobe führt der Autor aus, weil seiner Meinung nach 
die Rohrzucker nicht vergärenden Colibazillen im menschlichen Darm 
häufiger sind als die ihn vergärenden. Findet er die ersteren im Wasser, 
so ist seiner Annahme nach die Wahrscheinlichkeit, daß eine Besudelung 
mit Stadtabwasser (sewage) vorliege, eine besonders große. 

Zeitschr. f . Hygiene. LXVII 
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Hier macht sich also bereits das Bestreben geltend, das „typische 
Coli“ noch weiter zu differenzieren. 

Im vorstehenden sind nur die Auffassungen führender Körperschaften 
und Personen angegeben; aber niemand wird behaupten können, 
daß der Begriff des typischen Bacterium coli ein scharf ab« 
gegrenzter, ein fest umschriebener sei, im Gegenteil der Be¬ 
griff ist auch zurzeit noch ein schwankender, wie er es von 
Anbeginn an gewesen ist. Daher muß es als ein gewagtes 
Unterfangen bezeichnet werden, auf die Auffindung einer 
gewissen Menge von Bakterien hin, die von den einen als 
echt, von den anderen als unecht hingestellt werden, ein 
Wasser und eventuell eine ganze Wasserversorgung zu ver¬ 
werfen oder zuzulassen. 

Ebenso offen ist die Frage, ob man die deutlich atypischen 
Coli für die Diagnosestellung verwenden soll oder nicht. 
Meistens tut man es nicht — aber tut man recht daran? — das ist sehr 
zweifelhaft. Also auch hier besteht Unklarheit. 

Vetrauenerweckend erweist sich somit beim ersten Anblick 
die Methode, ein Wasser nach dem Colibefund zu beurteilen, 
nicht; denn die erste Forderung, sich über das Maß schlüssig 
zu sein, mit welchem man messen will, ist nicht erfüllt. 


IV. 

Das Bact. coli und zwar sowohl in seinen typischen als nicht typi¬ 
schen Formen kommt nicht allein beim Menschen, sondern auch bei den 
Tieren in weitester Verbreitung vor. Alle Untersucher sind in dieser Be¬ 
ziehung eines Sinnes. Es erübrigt sich daher auf Einzelheiten einzugehen; 
nur eine Zahl sei genannt: Bei 161 Fäcesproben von 22 Tierarten, die 
Konrich untersuchte, waren nur 14 ohne Coli; auch darin würden sie 
wahrscheinlichst gefunden worden sein, wenn größere Mengen in Be¬ 
arbeitung genommen worden wären. Als Lieferanten des Bact coli in 
allen seinen Formen kommen hauptsächlich die Menschen wegen ihrer 
großen Zahl und die Haustiere wegen ihrer Zahl und der Menge der 
von ihnen ausgeschiedenen Fäkalien und deren Ausbreitung als Dung in 
Betracht. 

Findet sich in einem Wasser das Bact. coli, so ist durchaus nicht 
gesagt, daß es von menschlichen Fäkalien — und nur diese sind gefähr¬ 
lich — herstammt. Dagegen ist eingewendet worden, daß dorthin auch 
menschliche Fäkalien gelangen könnten, wohin tierische gelangt sind, und 
daß meistens menschliche und tierische Fäkalien zusammen Vorkommen. 
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Letzteres kann der Fall sein, braucht es jedoch nicht zu sein. Bei der 
Düngung der Felder bleibt vielfach der menschliche Unrat von dem 
tierischen Dünger getrennt. Andererseits werden auf Wiesen und Weiden 
ungezählte Milliarden von Colibazillen von den Weidetieren ausgeschieden, 
ohne daß ein von Menschen stammendes Coli dorthin gelangt. Dahin¬ 
gegen bringen die in die Wasserläufe oder auf Rieselfelder gelassenen 
Stadtabwässer in der überwiegenden Mehrzahl von Menschen stammende 
Colibakterien. 

Die Anwesenheit von tierentstammenden Colibazillen deutet in der 
Tat die Möglichkeit an, daß von Menschen kommende ebenfalls dahin 
gelangen können; wie groß aber diese Möglichkeit ist, welche Gefahr sie 
in sich schließt, das kann nur unter genauer Berücksichtigung der ört¬ 
lichen und sonstigen Verhältnisse beurteilt werden. 

Viel umstritten ist das Vorkommen der Colibazillen in Kaltblütern. 
In der letzten Zeit hat Fromme 1 eine recht umfassende, wenn auch keine 
vollständige Zusammenstellung der überall zerstreuten Befunde gemacht. 
Seinem Schlußsatz muß ich voll beistimmen: „Der Colibacillus wird nahezu 
regelmäßig im Warmblüterdarm gefunden. Aus dem Kaltblüterdarm 
gelingt der Nachweis nicht mit derselben Regelmäßigkeit, je¬ 
doch in einer großen Zahl der Fälle. Einer je niedrigeren Klasse 
das untersuchte Tier angehört, um so seltener finden sich Colibazillen.“ 
Die Autoren verfolgen vielfach die berechtigte Frage, ob der Kaltblüter¬ 
darm die Colibazillen zur Vermehrung bringe, ob sie vielleicht zur Ver¬ 
dauung beitrügen, wie das von den Colibazillen der Warmblüter an¬ 
genommen wird, und ob die Kaltblüter mit den Fäces in ähnlicher Menge 
Colibakterien entleerten wie die Warmblüter. Abgeschlossen ist die Frage 
nicht, aber es scheint, als ob der Fischdarm — denn nur dieser kommt 
praktisch in Betracht — zur Besäung der Wässer mit Colibakterien nicht 
sehr viel beiträgt. Erwähnt sei noch, daß aus dem Darm von Kaltblütern 
der verschiedensten Art gezüchtete Colibakterien leicht bei 37° wachsen, 
aber auch bei 46° vermehren sie sich und erzeugen Gas, wie Fromme 
gegenüber den Aussprüchen anderer Forscher bestimmt nachgewiesen hat. 

Von der wesentlichsten Bedeutung für die Bewertung der im Wasser 
gefundenen Colibazillen ist die Entscheidung der Frage, ob und wie weit 
das Vorkommen von Colibazillen an die Ausbreitung der Fäkalien von 
Mensch und Tier gebunden sei, und ob über diesen Bezirk hinausreicheud 
die Mikroben im unbewirtschafteten Boden gefunden werden. 

Zum Teil stehen sich die Meinungen schroff gegenüber; die einen finden 
das Bact. coli fast überall; nach ihrer Ansicht ist es fast ubiquitär; die 


1 Fromme, Diese Zeitschrift. Bd. LXV. 
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anderen finden es nur selten; nach ihrer Auffassung geht es nach dem 
Verlassen des Darmes in kurzer Zeit zugrunde. 

Daß Colibazillen am Menschen haften, ist klar. Winslow fand sie 
in 5 Prozent der untersuchten Fälle an den Händen Erwachsener; im 
Brotteig sind sie von vielen Forschern, so von Flörsheim und Frankel, 
Maurizio, Holliger usw. gefunden worden. Das von Lehmann so¬ 
genannte Bact. levans ist nichts anderes als ein typisches Bact. coli; daß 
es im Sauerteig (Levy, Wolffin), im Mehl (Wolffin) vorhanden sein 
muß, ist danach selbstverständlich, wenn es dort auch nicht so häufig ist, 
als ursprünglich angenommen wurde. Bei der Gurkengärung (Alder- 
hold), bei Pflanzenfäulnis, in schlechter Kleie (Gordan), auf Fleisch 
(Tissier und Markelli), in Milch (v. Hellens), in Heu (Miehe), 
auf Gräsern (Prescott), auf verschiedenen Kornarten (Prescott, Smith, 
Nieter, Gunn), auf Blättern und Samen (Düggeli), auf Kartoffeln 
(Laurent), in Erde (Houston selten und Guirand oft), in der Luft 
bewohnter Bäume (Concernotti, Eijkmann) ist es nachgewiesen worden. 
Diesen Angaben gegenüber stehen andere mit mehr oder weniger nega¬ 
tiven Befunden; so fand Chick das Bact. coli nicht in der Luft, nicht 
im Regen, Schnee oder Staub, nicht auf Getreide und Nahrungsmitteln, 
nicht in der Erde. Bettencourt und Porges vermißten es meistens 
auf Getreide, Cleves Symmes in der Luft von Krankensälen, Houston 
fand es unter 21 Bodenproben bloß 13 mal; mehrere der Stämme waren 
atypisch. 

Für diese Unterschiede sind außer den in der Örtlichkeit liegenden 
Gründen einerseits die Differenzen im Colibegriff, andererseits die ver¬ 
schiedenen Untersuchungsmethoden verantwortlich zu machen; sodann 
spielt die Menge des untersuchten Materials eine sehr erhebliche Rolle. 

Konrich benutzte bei seinen sehr zahlreichen Versuchen 0-1 bis 
0*5 s™ des betreffenden Materials und wendete die übliche Vorkultur in 
Peptontraubenzuckerwasser an, um so vor dem Ubersehen weniger Exem¬ 
plare besser geschützt zu sein. 

Nach ihm enthalten die Erde der Straßen und Wege, die Äcker und 
Wiesen fast stets Bact. coli. Je weiter man sich aber von den unter 
Bewirtschaftung stehenden Flächen entfernt, um so spärlicher werden die 
Colibefunde; in altem dichten Wald kommt es noch recht häufig vor; auf 
Oedflächen ist es nur in geringer Zahl vorhanden. Weder auf solchen 
Flächen gefundene, in ihrer Form noch erhaltene Fäces von Hasen oder 
Kaninchen, noch dort gefangene zahlreiche Insekten ergaben Bact. coli. 

Regen und Trockenheit übten auf ihrem Coligehalt nach schon be¬ 
kannte Erdflächen in betreff der Colizahl keinen Einfluß aus. Bei Gras 
und Laub waren die Verhältnisse ähnlich; d. h. au Getreide und Futter- 
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pflanzen fand sich Coli in 46 Prozent der Fälle, aber an Baumblättern 
1 m über dem Boden, an den Gräsern und Bodenpflanzen von ödflächen 
nur in ca. 6 Prozent. Im Heu dagegen wurde es in 91 Prozent der 
Proben gefunden und zwar auffallend viel Bact. coli typicum, wie über¬ 
haupt die typische Form bei allen Proben Konrichs relativ häufiger war 
als bei den Fäcesproben; es machte ihm den Eindruck, als ob die reak¬ 
tionsfähigsten Formen am widerstandsfähigsten wären. Von 300 einzeln 
untersuchten Körnern und in 50 Mehlproben wurde in rund 50 Prozent 
Bact. coli nachgewiesen; dahingegen war es in der Luft der Straßen nur 
selten vorhanden. Die völlige Staubtrockenheit scheint das Leben der 
Colibazillen zu zerstören. 

Die in Jena gemachten Untersuchungen ergeben also mit 
aller Deutlichkeit, daß das Bact. coli in der Außenwelt sehr 
weit verbreitet ist; fast immer ist es in 0-1 bis 0*5 fr™ Erde 
enthalten, die von bewirtschafteten Flächen oder dem Verkehr 
unterliegenden Plätzen und Wegen stammt. Je weiter aber 
ein Platz vom Verkehr und Bodenkultur entfernt war, um so 
weniger häufig fand sich der Mikrobe, aber gänzlich fehlte er 
auch da nicht; auf Pflanzen von Kulturland wurde er häufig, 
auf solchen von Ödland selten angetroffen. 

Das Bact. coli ist also in seiner Zahl ganz erheblich von dem 
Menschen und der Bewirtschaftung des Grund und Bodens abhängig; ver¬ 
einzelt aber kommt es im Boden unserer Gegend überall vor. — In 
diesen Angaben stimmt Konrich mit einer größeren Zahl seiner Vor¬ 
untersucher überein. 


V. 

Von Belang ist weiter die Lebensdauer. Sterben nämlich die Coli- 
bakterien rasch ab, so darf man erwarten, daß nicht viele im Wasser ge¬ 
funden werden; halten sie sich lange, so können sie zahlreich im Wasser 
erscheinen. 

Der Lichtwirkung und der Austrocknung unter künstlichen Be¬ 
dingungen ausgesetzt gehen die Colibakterien bald zugrunde; so starben 
sie, um nur einen Versuch zu erwähnen (Konrich), an Papierstreifen aus 
Reinkultur angetrocknet, in ca. 20 Tagen, aus Fäcesaufschwemmung an¬ 
getrocknet (1*™ Kot auf 100 com physiologische Kochsalzlösung) in ca. 
30 Tagen ab. Daß sie in der Luft, also dem Flugstaub der Straßen, 
meistens abgetötet sind, ist bereits erwähnt. Ganz andere Resultate er¬ 
zielte Konrich, als er den natürlichen Verhältnissen besser entsprechende 
Bedingungen schuf. Die Bakterien blieben in anscheinend nicht wesent¬ 
lich veränderter Zahl lebendig an Heu und Haferkörnern, welche in durch- 
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löchertem Papier 1 / i Jahr im Laboratorium aufgehängt waren. So hielten 
sich die Bakterien in einem geschützten Plätzchen im Garten, wohin neue 
Eeime nicht gelangen konnten, mehrere Monate hindurch, trotzdem 
6 Wochen absolute Dürre herrschte, die nur einmal von einem Regen 
unterbrochen wurde. Die Proben waren mit Ausnahme von 3 Tagen nach 
dem Regen stets dem Aussehen nach vollkommen trocken. Der Autor sterili¬ 
sierte Erde eines Gemüsebeetes, welches in 0*2 ccm stets Coli gezeigt hatte, 
im Autoklaven und überschüttete eine Hälfte, ca. 100«™, mit einer Auf¬ 
schwemmung von Coli-Reinkultur in physiologischer Kochsalzlösung, die 
andere Hälfte mit einer Emulsion von l*™ 1 menschlicher Fäces in 50 ccm 
einer physiologischen Kochsalzlösung, ließ die Proben so trocken werden, 
wie es die Gartenerde zu sein pflegt, hielt sie 1 Jahr lang bei ca. 8 ü bis 9° 
und untersuchte von Zeit zu Zeit. Stets wurden in 0*2 srm die ganze 
Zeit hindurch die Bakterien in unveränderter Beschaffenheit und in an¬ 
scheinend gleicher Zahl gefunden. 

Das Bact. coli hält sich also auch in Gegenwart anderer Bakterien 
sehr lange und an sein Aussterben in einem Boden, der unter Bewirt¬ 
schaftung seht, also in kürzeren Zwischenräumen gedüngt wird, oder an 
eine wesentliche Verminderung seiner Zahl ist nicht zu denken; dem 
steht nicht entgegen, daß in Ödländereien durch Tiere deponierte Coli- 
bazillen im Laufe der Zeit zum Absterben kommen. 

Diesen Beobachtungen scheinen andere, besonders solche englischer 
und amerikanischer Forscher gegenüberzustehen, welche dem Bact. coli 
im Boden eine kürzere Lebenszeit vindizieren. Vor allem nehmen die 
Autoren an und beweisen das auch, daß die Zahl der auf und in den 
Boden gebrachten Colibazillen rasch abnimmt; in 3 Wochen ungefähr sind 
einige Millionen Colibazillen bis auf wenige verschwunden. Aber diese 
wenigen bleiben dann lange lebendig. Man wolle jedoch bedenken, daß 
positive Resultate durch negative nicht zu widerlegen sind, und daß ver¬ 
schiedenartige Bedingungen verschiedene Resultate zeitigen. Auch sei die 
folgende Überlegung gestattet: 

Nimmt man an, die durch die Düngung auf und in den Boden ge¬ 
brachten Colibazillen stürben bald bis auf 10 in 1»™ Erde ab, welche 
Zahl man nach den Versuchen Konrichs und den Angaben anderer 
Forscher nicht als zu hoch ansehen kann, und nimmt man weiter an, daß 
die Coli haltende Schicht bloß 15 om stark sei, so würden dennoch in 
einem Hektar beackerten Feldes, also auf einem Quadrat von 100 m Seite 
eine Zahl von 15 000 Millionen unserer Bakterien enthalten sein. Filtriert der 
Boden schlecht, liegt z. B. die Ackerkrume auf zerklüftetem Kalkgebirge, 
so wird selbst viele Monate nach der Düngung die durch einen Regen 
in den Untergrund gewaschene Zahl der Colibazillen groß sein können. 
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Eine nennenswerte Vermehrung der Colibazillen im Boden findet 
wohl unter den Temperatur- und sonstigen Bedingungen Mitteleuropas 
nicht statt; die Verminderung der Zahl dürfte die Regel sein, aber es 
bleiben, wie gesagt, immer noch so viel lebend übrig, daß sie bei un¬ 
genügender Bodenfiltration zu jeder Jahreszeit, also auch dann, wenn eine 
frische Düngung nicht vorgenommen worden ist, in größerer Zahl im 
Wasser wieder erscheinen können. 

Von Wichtigkeit ist die Lebensdauer des Bact. coli im Wasser, die 
selbstverständlich durch verschiedene äußere Verhältnisse, gutes oder 
schlechtes Nährmaterial, Belichtung, Temperatur usw. stark beeinflußt wird. 

Nach Freudenreich vermehrte sich sogar das Bact. coli bei Zimmer¬ 
temperatur im sterilisierten und nichsterilisierten Fluß-, Brunnen und 
Leitungswasser. 

In Franklands Versuchen blieb das Bact. coli in sterilisiertem und 
nichtsterilisiertem Themsewasser, nachdem erst eine mäßige Vermehrung 
eingetreten war, über 40 Tage lebendig und zwar sowohl bei 6° C als 
auch bei 19°, während es unter fast gleichen Bedingungen in dem viel 
reineren Wasser des Loch Katrine in ca. 3 Wochen abgestorben war. 

Vincent hielt die Bazillen 4 bis 8 Tage in destilliertem Wasser, 
aber 52 Tage in sterilisiertem Seinewasser; in nichtsterilisiertem starben 
sie in 8 bis 14 Tagen ab. 

Nach Winslow und Beicher vermehren sich zunächst die Coli- 
bakterien im Kanalwasser, gehen aber gegen den 9. Tag zugrunde. Nach 
den vielumstrittenen Angaben Büchners stellt das Licht für die Bak¬ 
terien eine starke Noxe dar. Direktes Sonnenlicht tötet die Mikroben in 
dünner Schicht in reinem Wasser in 3 Stunden, diffuses Tageslicht in 
4 Tagen; Dieudonne aber sah sie in zerstreutem Tageslicht schon nach 
4 1 /, Stunde zugrunde gehen. Daß ein solches rasches Absterben Vor¬ 
kommen kann, soll nicht bezweifelt werden; meistens indessen sind die 
Bedingungen für das Absterben nicht so günstig. 

Mc Naught hat im hygienischen Institut in Jena nachgewiesen, 
daß Stämme von Colibazillen in Gläsern mit sterilisiertem Leitungswasser, 
die außerhalb eines nach Norden gerichteten Fensters aufgehängt waren, 
bei einer Temperatur von weniger als 0° bis zu 15° C im Monat März 
in der Mehrzahl bis über 13 Tage hinaus lebten — dann war das Material 
verbraucht —; ein Stamm jedoch war bereits nach 5 Tagen abgestorben. 
An der Innenseite des Fensters bei 12 bis 15° aufgehobene Röhrchen 
gleicher Art ließen über 25 Tage — dann war das Material zu Ende — 
und die im Kühlschrank aufgehobenen über 8 Wochen — dann war das 
Material verbraucht — lebende Colibazillen erkennen. 
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In direktem Sonnenlicht starben in Petrischalen, die mit Leitungs¬ 
wasser gefüllt waren, aufgeschwemmte Colibazillen in etwa 10 Stunden ab. 

Als Konrich in einen 8 Liter fassenden Glastrichter, der auf ein 
Schornsteinrohr eines flachen Daches gesetzt war, Wasser mit einer Spur 
Kot hineingegeben hatte, sank der Colititer der den oberen Teilen des 
Wassers entnommenen Proben von 0-01 bis 0-001 ccm auf 20*0 ccm in 
18 Tagen zurück; als die Proben dem engen Teil des Trichters entnommen 
wurden, ging der Titer in 24 Tagen auf 1-0 herunter, d. h. erst bei 
größeren Gaben als 1*0 ccm trat Gasbildung auf. 

Der Autor füllte drei Literkolben mit sterilisiertem und drei mit 
nichtsterilisiertem Wasser und ließ sie im Dunklen bei 8 bis 9° C stehen. 
Nach 12 Wochen waren die ursprünglich mit einem Keim auf 0*000001 ccm 
festgelegten Kolben mit sterilisiertem Wasser auf einen Keim in 1.0 ccm 
gesunken, während die mit nichtsterilisiertem Wasser nach 4 Monaten 
auf ein Coli in 10-0 ccm zurückgegangen waren; nach 5 und 6 Monaten 
wurden in diesen Kolben Colibazillen in 10 ccm nicht mehr gefunden. 

Zehn Kolben wurden mit Leitungswasser gefüllt, welches pro Liter 
einen Zusatz von 10 ccm einer Suspension von 2* rm menschlichen Kotes 
auf 100 ccra Wasser erhalten hatte, und im diffusen Tageslicht bei Zimmer¬ 
temperatur aufgehoben. Die Colibazillen hielten sich 2 Monate lang in 
sechs Ballons in 0*1 bis 10 ccm , in vier Ballons waren sie nach 2 Monaten 
nicht mehr nachzuweisen. Zehn andere Kolben erhielten die Hälfte der 
erwähnten Fäcesmenge; nach 1 Monat waren nur noch atypische Coli- 
formen nachweisbar. 

Jackson konnte Colibazillen noch nach 6 Monaten während des 
Aufenthalts in Flaschen mit Wasser wahrnehmen. 

In Versuchen Houstons verschwanden zahlreiche in Leitungswasser 
eingesäte Colibazillen bei 20° C in 5 bis 7 Tagen so vollständig, daß sie 
nicht mehr in 1 ocm der Probe aufgefunden werden konnten; 20° C ist 
allerdings eine Temperatur, die gewöhnlich im Trinkwasser unserer Breiten 
nicht erreicht wird. Derselbe Autor gab in ein Gefäß Wasser und 
100 Millionen Bact. coli, hob die Masse bei Zimmertemperatur auf, ließ 
jeden Tag eine bestimmte Menge Wasser ab und ebensoviel wieder hinzu; 
nach 8 Tagen, als die theoretisch vorhandene Menge noch 781000 Bact. 
coli pro Kubikzentimeter hätte betragen müssen, war sie auf 10 gesunken; 
aber erst am 21. Tage, wo die theoretische Zahl hätte 95 sein müssen, 
wurde 0 Coli gefunden. In einem ganz ähnlichen Versuch wurde mit 
1 Million begonnen; am 5. Tage wurden 10 gefunden, während 62 500 
noch hätten vorhanden sein sollen; jedoch war das Bact. coli erst am 
19. Tage aus 1 ccm Wasser verschwunden, während theoretisch, durch die 
Verdünnung bedingt, noch 3 hätten anwesend sein müssen. 
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Eine größere Zahl von Versuchen verschiedener Autoren ließe sich 
anführen, das Resultat würde sich jedoch nicht wesentlich verschieben; 
es lautet: 

Wenn Colibazillen in Wasser mit Nährsubstanzen, z. B. in 
Flußwasser, hineingelangen, so können sie sich zunächst aber 
nur für recht kurze Zeit vermehren; dann aber geht die Mehr¬ 
zahl in einigen, 3 bis 4, Wochen zugrunde. Dunkelheit und 
niedrige Temperatur scheinen konservierend zu wirken und 
vermögen die angegebene Zeit nicht unwesentlich zu ver¬ 
längern. Vereinzelte Exemplare, 'z. B. eines oder einige in 
l«m halten sich indessen lange Zeit, bis zu */, Jahr und mehr. 


VI. 

Nachdem im vorstehenden in kurzen Zügen das Wichtigste aus den 
Erscheinungsformen und den Vorkommens- und Lebensbedingungen des 
Bact. coli mitgeteilt worden ist, möge im nachstehenden das Wichtigste 
über seinen Nachweis im Wasser angeführt werden. 

Man bringt 0*1, 0*2, 0-5, 1.0 ccm des zu untersuchenden Wassers oder 
bei sehr unreinem Wasser, z. B. Stadtabwasser, noch geringere Bruchteile 
eines Kubikzentimeters mit dem von der Typhusuntersuchung her bekannten 
Glasspatel auf Platten oder große Schalen mit von Drigalski-Conradi-Agar. 
Glaubt man mit großen Mengen Wasser und wenig Colibakterien rechnen 
zu müssen, so erzeugt man nach dem bei der Typhusuntersuchung 
üblichen Verfahren Niederschläge, welche die Bakterien mit zu Boden 
reißen. Die Sedimente kann man als solche oder in Lösung auf die 
Schalen bringen. Den ausgegossenen Agar läßt man vorher durch ein 
2ständiges Offenstellen im Brutapparat etwas antrocknen, damit er auf¬ 
nahmefähiger wird. Setzt man die Schalen auch nach der Impfung für 
1 Stunde offen in den Brutschrank, so kann man bequem 0-5 bis 1 ccm 
Wasser auf einer Schale unterbringen. Die dann zu schließenden Gläser 
bleiben 18 bis 24 Stunden bei 37° stehen. Nach dieser Zeit zählt man 
die roten Kolonien auf dem blauen Grund. Bedingung ist jedoch, daß 
die Kolonien völlig isoliert liegen, weil sonst von einer säurebildenden 
Kolonie aus die Rötung unter nichtsäureerzeugende Kolonien sich erstrecken 
kann, wodurch zu viel Kolonien gezählt werden. Mehrere der Kolonien 
werden abgestochen und in ihren Eigenschaften weiter studiert, ob wirk¬ 
lich Bact. coli typicum bzw. atypicum vorliegt. 

Man tut gut, nach 48 ständiger Bebrütung eine zweite Zählung vor¬ 
zunehmen, weil nicht selten die Säurebildung etwas verspätet auftritt. 


Digitized by 


Gck igle 


Original from 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 



74 


A. Gäbtneb: 


Digitized by 


In gleicher Weise kann man den Endoschen Nährboden benutzen. 
Auf ihm treten die typischen Coli als rote Kolonien mit grünglänzendem 
Belag auf. Andere Kolonien sind weiß oder rot; noch andere sind in der 
Mitte rosa und am Rande weiß; alle drei Gruppen können typische und 
atypische Colistämme enthalten. 

Auch hier soll nach 24 Stunden eine zweite Zählung statthaben. 

Sowohl Agar nach von Drigalski-Conradi als nach Endo sind 
Elektivnährböden, welche außer den Typhus- und Colibazillen anderen 
Bakterien ein Wachstum nicht oder nur mangelhaft gestatten. Aber es 
gibt doch eine Reihe Mikroben,* die auf beiden Nährböden gedeihen. Da 
außer den Colibazillen auch andere Bakterien Säuren erzeugen, so wird 
die Zahl der roten Kolonien zuweilen zu groß sein können. Zudem 
scheint bei dem Endonährboden die Säurebildung allein das Ausschlag¬ 
gebende für die rote Farbe nicht zu sein. Andererseits halten die beiden 
Nährböden zweifellos weniger wachstumfreudige Colibazillen zurück, geben 
also zu geringe Zahlen an. Wie weit sich Plus und Minus ausgleichen, 
läßt sich nicht sagen. 

Die Kultur auf diesen Nährböden gibt also kein absolut zuverlässiges 
Bild über die wirklich vorhandenen Colibakterien; selbst dann nicht, wenn 
wie das erforderlich ist, eine Anzahl der als Coli erscheinenden Kolonien 
weiter kultiviert werden. 

Die Unmöglichkeit, ganz genaue Resultate durch Züchtung auf festen 
Nährböden zu erzielen und die leichte Möglichkeit, vereinzelte Kolonien zu 
übersehen, haben viele dazu geführt, auf die Bestimmung der Zahl der 
Colibakterien in einer wahlfreien Menge Wassers zu verzichten und statt 
dessen diejenige Menge Wassers aufzusuchen, in welcher noch mindestens 
ein Colibacterium enthalten ist. 

Alle solche Verfahren lassen sich im Grunde auf drei Prinzipien 
zurückführen: auf das Ausschalten der gewöhnlichen Wasserbakterien durch 
Ausnutzung der Eigenschaft der Colibazillen, größere Mengen von Säure 
z. B. Karbolsäure vertragen zu können, oder auf die Ausnutzung der 
Eigenschaft, bei höheren Wärmegraden als die meisten Wasserbakterien 
noch zu gedeihen, oder auf Heranziehung der Eigenschaft der Colibak¬ 
terien, Zucker und ihnen verwandte Verbindungen in ausgesprochener 
und eigenartiger Weise zu vergären. 

Das erste Prinzip ist wohl das älteste und stellt noch jetzt die bei 
den Franzosen beliebteste Methode dar. 

Von den verschiedenen Varianten scheint die von Vincent am 
meisten benutzt zu werden. Vincent fügt zu Bouillon, welche mit 
0-075°/ 0 Phenol versetzt ist, abgemessene Mengen, 1, 2, 5, 10 usw. 
Tropfen des zu untersuchenden Wassers hinzu und bringt die Röhrchen 
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für ca. 18 Stunden in einen Brutapparat von 41 °C. Die trübe gewordenen 
Röhrchen werden nach mehrmaliger Umzüchtung in gleicher Phenol- 
booillon auf die üblichen Nährböden verimpft und festgestellt, ob die vor¬ 
liegenden Mikroben ein typisches oder atypisches Bact. coli vorstellen. 
Da in der Phenolbouillon trotz der hohen Temperatur auch andere 
Mikroben wachsen, z. B. der Bac. subtilis, Bact. mensent., Bac. pyo- 
cvaneus, Streptokokken, Diplokokken, so ist die Verfolgung der trübe ge¬ 
wordenen Röhrchen unerläßlich. 

Die Phenolbouillon ist zweifellos kein adäquater Nährboden, und es 
kommen sicherlich nicht alle in dem Wasser enthaltenen Colibazillen zum 
Wachstum. Außerdem ist das Verfahren recht umständlich, da alle 
Reaktionen auf Coli durchgemacht werden müssen. 

Auf eine weitere große Unsicherheit, die allen mit Verdünnungen von 
Wasser arbeitenden Verfahren eigen ist, wird später zurückzukommen sein. 

Das zweite Prinzip hat Eijkmann in Utrecht am besten ausgenutzt. 
Gerade dieses Verfahren ist auch in Deutschland wiederholt verwendet 
worden. Der Autor setzt verschiedene geringe Mengen des verdächtigen 
Wassers zu einer 1 prozentigen Peptondextrosekochsalzlösung in Gärungs¬ 
kölbchen und bebrütet sie für 24 bis 48 Stunden bei 46°. Die Kölbchen, 
welche in dieser Zeit Gasentwicklung zeigen, sollen Coli enthalten. Eijk- 
mann sagt wörtlich: „Im Laufe unserer Untersuchungen sind wir also 
dazu gekommen, an die Stelle der Coliprobe die Gärungsprobe bei 46° zu 
setzen und dieser den Wert zuzusprechen, daß ein positives Ergebnis auf 
fäkale Verunreinigung hinweist.“ Der ganze Colinachweis beruht also 
auf dem Nachweis der Dextrosegärung bei 46°. 

An Einfachheit läßt die Methode nichts zu wünschen übrig. 

Von der Vincentschen Methode ist gesagt worden, daß die Karbol¬ 
säure die Keime schädige; dasselbe muß hier von der hohen Wärme be¬ 
hauptet werden. Schwächliche Keime, die bei 37° noch zum Wachsen 
gelangen, tun das eventuell bei 46° nicht mehr. G. Neumann konnte in 
zwei Fällen nachweisen, daß sogar ein Absterben der Colibazillen bei dieser 
Temperatur stattgefunden hatte. Ferner zeigte er, daß überhaupt die 
Entwicklung der Colibazillen bei 37 0 in den Gärungskülbclien weit üppiger 
war, und mehr Säure erzeugt wurde als bei 46°. 

Es gelang ihm in fünf Fällen nicht, die Gärungskeime zu identi¬ 
fizieren; denkbar ist, daß dabei anaerobe Bakterien im Spiel waren, wenn 
man nicht ein vorzeitiges Absterben der Colibazillen aunehmen will, 
wozu ein Grund kaum vorliegen dürfte. Nowack erbebt einen schwer¬ 
wiegenden Ein wand gegen die Eijk man nsche Methode; er stellt fest, 
daß das Verfahren erst bei einer erheblich größeren Zahl von Individuen 
Ausschläge gibt als die Kultur in derselben Flüssigkeit bei 37°. 
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Bei Einsaat der nachfolgenden Zahl von Bazillen in 1 cem der zu 
vergärenden Flüssigkeit: 


Bei 87* 

Gärung auf: fehlte die Gärung: 

Bei 

trat Gärung auf: ’ 
also untere Grenzzahl 

3 


372 

1 


188 

2 

Ist bei den 37 

28 

1584 

Versuchen nicht 

125 720 000 

11808 


118 030 000 

17 647 

ermittelt worden 

17 647 

— 


40 

_ i 


44 


140 

79 

11 

1 257 200 
1 180 000 
81 112 


Sodann brachte er in sechs Versuchen typische Colibazillen und zwar 
in einer Zahl zwischen 6 und 123 in die Eijkmannsche Flüssigkeit bei 
37° und bei 46°; bei der ersteren erhielt er stets Gärung, bei der letz¬ 
teren nicht; als er aber dann die letzteren Flüssigkeiten nach Ablauf von 
2 Tagen auf eine Temperatur von 37° brachte, trat bei vier noch nach¬ 
träglich Gärung ein. Nicht so sehr das Wachstum als vielmehr das 
Gärungsvermögen des Bact. coli wird durch die hohe Temperatur beein¬ 
flußt. Es gelang Nowack in mehreren Fällen, wo der Eijkmannsche 
Versuch zunächst versagte, nach Vorkultur in Bouillon bei 37° noch 
sekundär den Nachweis des Vorhandenseins von Colibazillen nach Eijk- 
mann also bei 46° zu erbringen (sekundärer Eijkmann). 

Zu ähnlichen Kesultaten kam Konrich. Erfand, daß das Verfahren 
von Mc Konkey (Vergärung einer Lösung von 5 Rrm taurocholsaurem 
Natrium, 5* rm Traubenzucker, 20*"“ Pepton in 1 Liter mit Lackmus ge¬ 
färbten Wassers) bei 42° um Vs empfindlicher war als die Eijkmannsche 
Probe. Während nach Mc Konkey 0*00001 ccm sogar 0*000001 ccm eine 
Reaktion gaben, geschah das bei demselben Wasser nach Eijkmann erst 
bei 0*1 ccm . Waren die Differenzen auch nicht immer so stark, so waren sie 
doch stets vorhanden und meistens erheblich. Daß die hohe Temperatur 
das Schädigende ist, wies Konrich durch die Umkehr der Verhältnisse 
nach, indem er die Eijkmannsche Flüssigkeit bei 42° bzw. bei 37°, die 
Mc Konkeysche bei 46° verwendete und nun mit der ersteren gute, mit 
der letzteren schlechte Resultate erzielte. Eiuen nennenswerten Unterschied 
zwischen 42° und 37° konnte Konrich nicht feststellen; es erwiesen sich 
ihm bei diesen Temperaturen beide Flüssigkeiten als gleichwertig. 

Solchen Versuchen gegenüber halten die Lobsprüche Hilgermanns 
über die Eijkmannsche Methode nicht stand; seine Behauptung, in jeder 
Beziehung dem Coli gleiche, aber nicht bei 46" züchtbare Bakterien, wie 
er sie in angeblich einwandfreien Wässern fand, stammten nicht aus 
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Warmblütern und seien für die Beurteilung der Güte des Wassers ohne 
Bedeutung, erscheint mir nicht erwiesen. Fromme meint über die 
Eijkmannsche Methode, daß sie für den Nachweis der Colibazillen im 
Wasser nicht die Bedeutung habe, die ihr vielfach beigelegt wird. 

Faßt man alles zusammen, so darf man mit Recht sagen, die auf 
das Eijkmannsche Verfahren gesetzten Hoffnungen haben sich 
nicht als zutreffend erwiesen, insofern als die dabei erzielten Zahlen 
zu klein und ungenau sind, so daß stets eine Nachprüfung durch den 
„sekundären Eijkmann“ und durch die anderen üblichen Verfahren not¬ 
wendig ist. Damit ist aber die Einfachheit des Verfahrens „an die Stelle 
der Coliprobe die Gärungsprobe bei 46° zu setzen,“ beseitigt, und das 
Verfahren sinkt zu einem Vorverfahren herab, das dazu noch gegenüber 
anderen gleich zu besprechenden nicht vollwertig ist. 

Die Erfüllung aller differentialdiagnostischen Methoden verlangt gleich¬ 
falls das Verfahren von Petruschky und Pusch; die Bebrütungstemperatur 
beträgt bei ihnen 37° C; als Kulturmedium dient gewöhnliche Bouillon. 
Ein Zusatz von Traubenzucker und Lackmus wäre vorteilhaft gewesen, 
weil dadurch bei fehlenden Reaktionen gleich eine Reihe von Kulturen 
als Nichtcoli ausgeschaltet wären, und andererseits die nicht unerhebliche 
Säurebildung eine Reihe von Konkurrenzbakterien ausscheidet. Fromme 
gelangt bei seinen Versuchen auch zu der Ansicht, daß die 1 prozentige 
Dextrosebouillon durchgehends die besten Resultate liefere. 

Die Petruschky-Puschsche Methode liefert genauere Resultate als 
die Eijkmannsche, was direkt von Federolf nachgewiesen wurde, aber 
alle eingebrachten Bakterien ließ auch sie nicht wieder in die Erscheinung 
treten. 

Die von vornherein auf Gärungsproben beruhenden Methoden werden 
hauptsächlich in England und Amerika angewendet. 

Das amerikanische Verfahren geht, wie wir es vorher für die 
Petrusohkysche Methode gewünscht hatten, von einer bei 37° gehaltenen 
Vorkultur in Traubenzuckerpeptonwasser aus. Von den nach 24 ständiger 
Bebrütung Gas enthaltenden Röhrchen wird Material auf Traubenzucker- 
Lackmusagar übertragen und von dort aus festgestellt, ob der Organismus 
den auf S. 63 angegebenen Bedingungen entspricht. Im allgemeinen 
sollen Proben von 0*1, l’O und 10-0 ecm genommen werden; wenn jedoch 
stark verschmutztes Oberflächenwasser vorhanden ist, sollen kleinere Mengen, 
wenn Grundwasser vorliegt, größere Mengen zur Verwendung kommen. 

Es besteht noch die Vorschrift, bei Verwendung größerer Wasser¬ 
mengen eine Traubenzuckerkarbolbouillon als Vorkultur zu verwenden. 
Sehr empfehlenswert scheint der letzte Ratschlag nicht, aus den schon 
bei dem Vincentschen Verfahren angegebenen Gründen. 
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Mit den vorstehenden Vorschriften können sich Prescott und 
Winslow nicht in jeder Beziehung einverstanden erklären. Sie, die wohl 
am meisten jenseits des Atlantic die Coliprobe angewendet haben, geben 
an, daß sie in ihrem Laboratorium fast nur Wassermengen von 1 ccro ver¬ 
wenden, indem sie eine Anzahl, etwa zehn Röhrchen, impfen und nach dem 
Ausfall, ob darin Coli gefunden sind, ihr Urteil abgeben. Eine genaue 
Formel, wie sie entscheiden, geben sie jedoch bezeichnenderweise nicht an. 

Die Überwucherung der Colibazillen durch andere Mikroben fürchten 
die Autoren bei diesen geringen Wassermengen von 1 ccm nicht. 

Das Verfahren von Houston ist wohl das mit der größten Sorgfalt 
durchgearbeitete und, da es zur Kontrolle der Londoner Wasserversorgung 
verwendet wird, das am meisten benutzte. 

Von dem zu untersuchenden Trinkwasser werden 100 ccra , 10 ecm , l ccm 
und 0 • 1 ccm , von dem zu untersuchenden Flußwasser außerdem noch 
0-01 c<Mn , 0*001 ccm , 0*0001 ccm mit McKonkeys primary medium (s. S. 76) 
in Gärungsröhrchen versetzt und 24 Stunden bei 87° bebrütet. Wenn 
Gasentwicklung aufgetreten ist (presumptive test), wird eine Öse der 
Kultur auf „Rebipelagar“ (20 grm Agar, 4 ccm von 1 prozent. Lösung von 
Neutralrotlösung (Re = red), 5 taurocholsaurem Natron (bi = bile salt), 
20* rm Pepton (pe), 10 grm Laktose (1) auf 1 Liter Leitungswasser) ge¬ 
strichen ; das Neutralrot dient hier bloß als Indikator für die Säurebildung. 
Von einigen hellroten Kolonien wird etwas in je ein Glukosenährgelatine- 
Röhrchen gegeben und zu Schüttelkulturen verarbeitet; es muß sich Gas 
entwickeln (confirmatory test), wenn Coli vorhanden sein soll. Von hier 
aus findet je eine Impfung statt entweder in Röhrchen mit Neutralrofc* 
bouillon (Fl = Fluoreszens), mit Laktosepeptouwasser (ag = Acid and gas), 
mit Peptonwasser (in = Indol) und mit Milch, die leicht mit Lackmus 
gefärbt ist (ac = Acid and clotting) = Flaginac test, oder es wird der 
quintuple preferential test angestellt, d. h. in kleine Röhrchen mit Glukose¬ 
gelatine, Laktosegelatine, Saccharosegelatine und mit Peptonwasser wird 
von dem gashaltigen Röhrchen übergeimpft. 

Als typisches Coli gilt der Mikrobe, welcher in diesen Medien ein 
positives Resultat gibt; erzeugt er aber in Saccharose keine Gärung, so 
liegt nach Houston, wie schon erwähnt wurde, ein „specially typical coli” 
vor; ca. 70 Prozent der typischen Coli vergären nach ihm Rohrzucker nicht. 

Das primary medium übt auf die vorhandenen Colibakterien durch ihren 
bilesalt-Gehalt (0*5 Prozent taurocholsaures Natrium), nach den Versuchen 
McKonkeys, des Vaters dieser Methode, einen schädigenden Einfluß nicht 
aus. Von Prescott und Winslow werden einige Autoren zitiert, die das 
Gegenteil behaupten; die Frage ist als noch nicht erledigt anzusehen, aber 
es scheint doch, daß die Schädigung der Colibazillen keine erhebliche ist. 
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VII. 

Alle nach dem Titerverfahren arbeitenden Methoden haben den großen 
Fehler, daß eine Ungleichmäßigkeit der Verteilung der Bakterien in der 
Flüssigkeit zu ungenauen Resultaten führen muß, und es ist durchaus un¬ 
wahrscheinlich, daß die Colibazillen gleichmäßig verteilt sind; pflegen sie 
doch nicht einzeln, sondern in Schwärmen in das Wasser zu kommen, an¬ 
gebacken an Kotteilchen oder zusammenschwimmend in dem Schmutzwasser. 
Leicht kann also in zwei kurz nacheinander geschöpften Kubikzentimetern 
Wasser je ein Bacterium sein, und in der nächsten oder den nächsten 
10 «m.proben ist keines. Es kann in 100 com Wasser 1 Coli sein und es kann 
in Vjoo ccm Wasser ein Keim gefunden werden. In 17 Untersuchungen 
über die Zahl der Coli in menschlichen Fäces fand der Autor dieser 
Methode viermal, daß mehr Coli vorhanden sein mußten, als überhaupt 
Bakterien durch das Plattenverfahren bei 20° und 37° gefunden wurden. 

Ein weiterer Fehler ist, daß die Methode jeweils mit dem zehnfachen 
Quantum des Vorversuches rechnet; der Multiplikator ist also ein ge¬ 
waltiger. Selbstverständlich kann man zwischen zwei Stufen, z. B. 1*0 
und 0*1 Zwischenstufen einlegen, also gewissermaßen die Flüssigkeit bak¬ 
teriologisch „austitrieren“, aber das ist für die gewöhnlichen laufenden 
Untersuchungen schon mit Rücksicht auf die Zeit nicht durchführbar. 

Ein anderer Fehler der Titermethoden liegt in der Ungenauigkeit 
der erhaltenen Zahl. Findet sich in 1 ccm und mehr Coli, in 0*1 nicht, 
so kann in 1 ccm Wasser 1 Coli sein; es können aber auch, ohne irgend¬ 
wie der Annahme Gewalt anzutun, bis zu 9 darin sein. Setzt man die 
Reihe fort, so ergibt sich: wenn die Colireaktion gefunden wurde in 


1 ccm , so können mit einiger Wahr¬ 
scheinlichkeit enthalten sein in 1 cem 1—9 Colibazillen. 


0*1 


>7 


001 

0-001 

0-0001 


77 

yy 

yy 


7? 

yy 

yy 

10—90 

yy 

yy 

yy 

yy 

100-900 

yy 

yy 

yy 

yy 

1000—9000 

yy 

yy 

yy 

yy 

10000—90000 

yi 


Wenn durchschnittlich nur die Hälfte der höheren Zahlen als vor¬ 
handen angenommen wird, so macht es doch einen erheblichen Unter¬ 
schied, ob in 1 ccm Wasser 1 oder 5, 1000 oder 5000 Colikeime sind. 
Genauer vermag die Methode nur zu arbeiten, wenn man „austitriert“, 
den einzelnen Kubikzentimeter in zehn Zehntel Kubikzentimeter, den 
Vioo ccm i Q zehn Viooo Ccra teiR» aber das läßt sich nur machen, wenn man 
das zu untersuchende Wasser genau kennt, man also sicher ist, daß der 
Titer z. B. bei 1 ccra oder bei 0-001 eera liegt. 
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Genauere Angaben über die wirklich vorhandenen Colimengen lassen 
sich also mit den üblichen auf Anwendung der Vorkulturen beruhenden 
Verfahren nicht erhalten; die Werte sind stets nur entfernt angenäherte, 
die leicht um das Zehnfache zu groß oder zu klein sind, also bei Ver¬ 
gleichen um das Hundertfache differieren können! 

Fragt man, welche Methode man zum Nachweis des Bactenum coli 
in Wasser, die des direkten Nachweises oder die der Austitrierung, an¬ 
wenden soll, so ist zunächst folgendes zu berücksichtigen: 

Der Begriff des Coli ist schwankend; die Grenzen, welche man 
zieht, sind ganz willkürliche, und es gibt unzählige Übergänge unter 
den Bakterien, die wir heute mit dem Namen Bacterium coli belegen. 
Die verschiedensten Spielarten, oder wie man sonst diese Varietäten be¬ 
zeichnen will, kommen im Darm vor, sind also tatsächlich Colibazillen; 
sie alle können daher mit Recht als Indikatoren für eine fäkale Ver¬ 
schmutzung dienen, soweit sich das Bact. coli in der Außenwelt weder in 
den typischen noch in den atypischen Formen vermehrt, und sofern es 
nicht ubiquitär ist. 

Fest scheint zu stehen, daß in unseren Breiten eine Vermehrung 
des Bacterium coli im Boden nicht stattfindet, daß es vielmehr auf und 
in den Boden gebracht abstirbt; diese Regel wird nicht umgestoßen, wenn 
auch der Nachweis erbracht werden sollte, daß das Bacterium coli einmal 
an dieser oder jener Stelle sich anfänglich vermehrt habe. Das Absterben 
geht zunächst rasch, dann langsam vor sich, und in gedüngter Garten- 
und Ackererde vermögen sich Colibazillen über ein Jahr zu halten. Ist 
ihre Zahl nach dieser Zeit pro Kubikzentimeter auch gering, so darf doch 
nicht vergessen werden, daß eine Million Kubikzentimeter erforderlich 
sind, um 1 obm Raum zu füllen. Ob die nicht typischen Bakterien sich 
länger halten als die typischen, ob sie dadurch entstehen, daß die 
typischen die eine oder andere oder mehrere Eigenschaften bei prolon¬ 
giertem Aufenthalt im Boden oder Wasser verlieren, ist nicht bekannt. 
Während die einen meinen, die typischen Formen seien im Darm relativ 
seltener als im Boden und Wasser, sind andere der entgegengesetzten 
Meinung. Jedenfalls ist es am folgerichtigsten, die ganze Gruppe der Coli- 
bakterien einschließlich das Bacterium cloacae zur Diagnose zu verwenden. 

Tut man das und nimmt man an, daß alle die Glukose unter Säure- 
uud Gasbildung vergärenden coliähulichen Bazillen wirklich Colibazillen 
wären, so würden nach Houston rund 30 Prozent mehr Coli gefunden 
als bei dem jetzigen Titerverfahren. Annähernd die gleiche Zahl ist auch 
von anderen Forschern angegeben, aber es ist ihnen auch verschiedentlich 
widersprochen worden. 
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Man kann nioht behaupten, daß einUnternehmen, welches — 
abgesehen von anderen Schwächen — mit rund 30 Prozent 
TJnterbilanz arbeiten soll, viel Vertrauen verdient. 

Ob selbst bei Einrechnung der 80 Prozent der Fehler, welcher bei der 
Benutzung flüssiger Nährböden, also bei den Titennethoden entsteht, kleiner 
ist als der bei Benutzung fester oder halbfester Substrata, also bei den Zähl- 
methoden, läßt sich mit Recht bezweifeln. Denn wenn auch auf den letzteren 
Nährböden mancher Keim nicht zum Wachstum kommt, so ist das bei den 
auf Anwendung des „Titers“ beruhenden Verfahren nicht weniger der Fall. 

Einige gute Anhalte darüber, wie die beiden Verfahren sich zueinander 
verhalten, gibt Marmann. Er hat nach dem Verfahren der Einzelzählung 
auf Endoplatten und nach der Methode von Petruschky-Pusch, sowie 
Eijkmann die Colizahl bestimmt; einige der von ihm erhaltenen Resultate 
seien hier angeführt. Die Zahlen bedeuten Colibazillen in 1 ocm Wasser. 


Herkunft der Wasserprobe 

Ver¬ 

dunstungs¬ 

verfahren 

Petruschkys Eijkmann s 
Verfahren Verfahren 

Bulirs 

Verfahren 

1. Leinefluß vor der Verunreinigung 
mit Göttinger Abwässern . . . j 

1 

1-9 

1—9 

1—9 

2. Kesselbrunnen in Göttingen . . 

0-4 

0 

0-01—0*09 

— 

3. Leinekanal in Göttingen, verun¬ 
reinigt . 

100 

___ 

100—900 

_ 

4. Leinefluß, 5 m unterhalb des Göt¬ 
tinger Abwassereinlaufs .... 

ca. 5000 

200—1900 

200—1900 

2000-19000 

5. Desgl. 

4300 

1000—9000 


— 

6. Desgl., aber 120“ entfernter . . 

1200—2700 

— 

weniger als 

weniger als 

7. Desgl., 200 m von dem Einlaß . . 

600-800 

20-190 

200 

__ 

200 

8. Desgl. 

680 

100—900 

— 

— 

9. Iieine, 1300“ unter der Abwasser- j 
einmündung. 

1250 

1000—9000 


— 

10. Desgl., 1500“. 

1060 

1000-9000 

j 

— 

11. Desgl. 

1200 

1000—9000 

__ i 

— 

12. Desgl. 

240 

— 

100-900 | 

— 

13. Desgl., 4000“ unterh. Göttingens 

216 

1000—9000 

— 

— 

14. Desgl. 

252 

1000-9000 

— 

— 

15. Desgl. 

104 

— 

10—90 

— 

16. Leine, oberhalb Göttingen . . * . 

72 

100—900 

10—90 

— 


10 

— 

10—90 | 

— 

18. Desgl. 

32 

— 

10—90 

— 


Jeder Unbefangene muß sagen, daß die nach dem Marmannschen 
Verfahren ermittelten Zahlen mehr aussagen, schärfer sind, als die nach 
den beiden anderen Verfahren aufgestellten. Dold 1 lieferte während 
der Drucklegung dieser Arbeit eine noch schlagendere Zahlenreihe, die 

1 Dold, Diese Zeitschrift. Bd. LXVI. S. 311. 

Zeitschr. f. Hygiene. LX VII 6 


Digitized by 


Gck 'gle 


Original from 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 














82 


A. Gäbtneb: 


Digitized by 


leider nicht mehr zum Abdruck kommen konnte, auf welche aber nach¬ 
drücklich hingewiesen sei. 

Solche brutale Schwankungen wie bei der Titermethode kommen bei 
der Bestimmung der Einzelindividuen überhaupt nicht vor; bei letzterer 
mag man in ungünstigen Fällen um das doppelte zu viel oder zu wenig 
erhalten, aber größer dürfte die Differenz nicht häufig sein. Bei den 
anderen Verfahren aber stellen starke Unterschiede, bis zum Zehnfachen, 
die in der Methode begründete Regel dar; ganz abgesehen von all 
den anderen Fehlerquellen. 

Daß in der Titermethode schwere Fehler liegen, dürfte auch aus 
folgender Aufrechnung zu folgern sein, die feststellt, wie sich die Keim¬ 
zahl zur Colizahl verhält. 

Will man den Wert der Colizahl prüfen, so darf man nicht ver¬ 
schiedene Wässer nehmen und diese willkürlich gruppiert nach „guten“ 
und „schlechten“ Wässern zusammenstellen und vergleichen, sondern man 
soll ein und dasselbe, den gleichen oder wenig wechselnden Bedingungen 
ausgesetzte Wasser nehmen. Eine hierfür geeignete Versuchsserie stand 
aus dem hygienischen Institut zu Jena zur Verfügung. Eonrich bat 
dort einen Monat hindurch täglich die Keimzahl und den dazu gehörigen 
Colititer des Wassers der Mühltalleitung festgestellt, letzteren in Doppel¬ 
proben. An 15 Tagen war der Titer in beiden Röhrchen derselbe. Stelle 
ich nun die gefundenen Bakterienzahlen nach dem gefundenen Colititer 
zusammen, so ergibt sich das folgende Bild: 


Colititer, 
d. h. 

1 Coli wurde 
gefunden 
in 

Kubikzentimeter 

Wasser 
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0-1 \ 
0-1 f 
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c 

32 
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• • i 

O O ; 
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2-94 

10-01 

10-0} 

47 

1 

470 

1:?} 160 

160 

0-1 1 
0*1 f 

170 

17-6 

0*011 
0-011 

576 

5-76 




!:Xj! 280 

280 

l i 

0-1 1 
0-1 f 

407 

40-7 

0*011 

0-01/ 

394 

3-9 




l:S}i ® 

1 

127 

0-1 1 
0-1 f 

287 

1 

28-7 

0*011 

0-01/ 

374 

3-74 



I, 

!:S|I 

HO 


j 

i 


1 

I 



lmDurch-l in n 
schnitt: l 10 * 0 

69-5 | 

695 

1-0 18S 

183 

0-1 

i 297 

29-7 1 

0-01 

409 1 
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Aus den Zahlen folgt, daß bei den vier verschiedenen Colititern die 
allgemeine Keimzahl wohl mäßig, aber nicht erheblich verschieden ist. 
Während sie indessen nur von 47 auf 576, also um das Zwölffache 
schwankt, erhebt sich der Colititer von 10 auf 0*01, also um das Tausend¬ 
fache! Hier liegt doch eine schreiende Differenz vor. Ebenso klar tritt 
das Mißverhältnis in den Durchschnittszahlen zutage: bei den vier ver¬ 
schiedenen Colititern kommt je ein Coli auf 695—183—29*7 und 
4*09 Bakterien! Dieses Resultat ergibt sich bei demselben Quellwasser 
innerhalb 4 Wochen bei einer Bakterienzahl, die während dieser Zeit nur 
Ton 47 bis 576 im Kubikzentimeter sich bewegt! 

An den anderen 15 Tagen des Monats fielen die Colititer nicht zu¬ 
sammen; wenn z. B. 107 Bakterien durch die Plattenkultur festgelegt 
waren, ergab die eine Coliprobe schon bei 0-l ccra , die von derselben 
Wassermenge hergestellte zweite Probe erst bei 1*0 ccm einen positiven 
Befund. Solche Differenzen im Colibefund sind häufig und, wie vorhin 
schon angegeben, leicht erklärlich. 

Rechnet man die Zahlen dieser 15 Tage zusammen, so bekommt 
man das folgende Resultat: 


bei einem Titer von: 

sind vorhanden 
durchschnittlich 

d. h. auf 1 Coli- 
bacterium 
andere Bakterien 

10*0 ccm und darüber 

. . 70 1 

700 

10—1*0 ccm . . . 

. . 164 

164 

1-0 -0-1 ,, . . . 

. . 238-5 

23-8 

0-1 —0*01 „ . . . 

. . 334-0 

3-34 

o 

o 

ö 

1 

o 

• 

o 

. . 1072* 

1*07 


1 Nur 2 Zahlen. * Nur 1 Zahl. 


Also auch hier ist fast genau dasselbe Verhältnis wie vorhin. 

Es ist zuzugeben, daß zugleich mit der durchschnittlichen Keimzahl 
der Colititer sinkt und steigt. Das Sinken und Steigen ist jedoch durch¬ 
aus kein proportionales; ganz das Gegenteil ist der Fall. Wenn sich der 
Colititer auf 0*01 hebt, müßte jeder 3. bis 4. Mikrobe ein Bacterium coli 
sein. Das ist unmöglich, denn die Bakterien des Jenaer Leitungswassers 
stammen aus dem Boden und darin sind viel, viel mehr andere als Coli- 
bazillen; daß in der Zeit der Untersuchung im Juni und Juli frisch ge¬ 
düngt wäre, ist ausgeschlossen; zudem nehmen die Colibazillen im Laufe 
der Zeit im Boden ab; daß sie elektiv ausgespült würden, ist undenkbar. 
Außerdem wäre es doch sonderbar, wenn die Keimzahl an einem Tage 
etwas steigt, nur die Colizahl immer um das Vielfache der allgemeinen 
Steigung in die Höhe gehen sollte, und wenn die allgemeine Zahl am 
nächsten Tage sinkt, nur die Colizahl um das Zehnfache und das Hundert- 

6 * 
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fache sinken sollte; danach müßten es fast nur die Coli sein, welche die 
Schwankung verursachten, eine Annahme, die widersinnig ist. 

Eine zweite durch die gleichzeitige Berücksichtigung der wärme¬ 
toleranten Bakterien noch bessere, ähnliche Versuchsreihe steht betreffs 
des Themsewassers zur Verfügung. Auf S. 26—27 des Third report on 
research work of the metropolitan water-board sind die Bakterienzahlen 
im rohen Themsewasser, sowie die Titerzahlen für Colibakterien zusammen¬ 
gestellt für die Zeit vom 9. August 1907 bis 27. Juli 1908, im ganzen 
58 Einzeluntersuchungen. Zieht man daraus die Mittelzahlen, so ergibt 
sich das folgende Verhältnis: 


P ® 


100-0 


10-0 


1-0 { 
0-1 | 
n.m I 



3252*, 

7502 

4649*1 

7931 


0-28 

0-33 


Bemerkungen 


* Die obere Zahl gilt 
abzüglich, die zweite 
zuzüglich einer abnorm 
hohen Keimzahl. Ihr 
Einfluß ist bei Züch¬ 
tung bei 37° bereits un¬ 
kenntlich geworden. 


Von der obersten Reihe kann man absehen, da nur zwei Versuche in 
Frage kommen; aber ob man sie berücksichtigt oder nicht, so hat sich 
doch wieder bei dem Flußwasser ein Verhältnis herausgebildet, wie vorhin 
für das Leitungswasser festgestellt worden ist. Während der Colititer 
sich von 10-0 auf 0-01, also um das Tausendfache hebt, ist die Keim¬ 
zahl nur um das Sechsfache bei den auf Gelatine wachsenden Bakterien 
gestiegen. Während bei einem Colititer von 10-0 auf ein Bacterium coli 
15000 andere Bakterien kommen, -fallen bei demselben Wasser und bei 
einem Titer von 0-01 auf ein Bacterium coli nur 46-5. Das ist ein 
ganz gewaltiges Mißverhältnis, weun man bedenkt, daß die entsprechenden 
Keimzahlen 1510 und 4649 sind. 
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Auffallend naheliegend, fast identisch ist für die verschiedenen Titer 
die in 1 **“ Wasser enthaltene Zahl der auf gewöhnlichem und auf Galle¬ 
agar wachsenden Keime, schwankend zwischen 181 und 341 bzw. 379, 
sowie zwischen 28 und 50 Bakterien. In beiden Zahlen müssen aber die 
Bakt. coli, die im Wasser sind, enthalten sein, denn sie wachsen auf 
beiden Nährböden. Wenn nun in 1 ccm Wasser nur 28 bis 33 auf Galle¬ 
agar wachsende Keime enthalten sind, die (s. S. 81) zu höchstens 
70 Prozent aus typischen Coli bestehen sollen, wie können da aus 1 / l00 ccm 
Wasser Colikeime wachsen? 

Die dritte Reihe, welche ich gefunden habe, stammt von W. Carey 
Noble, der das Crotonleitungswasser in wöchentlichen Zwischenräumen 
während des Jahres 1907 untersuchte (Collected Studies f. t. Research 
Laboratory Wil. Park. 1907. Vol. III. New York). (Zwei Untersuchungen 
zählen nicht mit.) 


Er fand folgendes: 
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* Die niedrigen Zahlen geben den Durchschnitt nach Abzug von 1 bzw. 2 und 
abermals 2 abnorm hohen Zahlen. 


Es kommt also 1 Coli bei einem 


Titer von: 

10 - 0 ccm . . 

1*0 „ . . 

0-1 . . 


auf Bakterien 
bei 37°: bei 24°: 

280 2210 bzw. 1950 

47 565 „ 213 

7-0 541 „ 20-2 


Während also die allgemeine Keimzahl unter Einrechnung der abnorm 
hohen Zahlen von 221 sich zu 565 bzw. 541 erhebt, und bei Fortlassung 
der abnorm hohen Werte sich völlig gleich bleibt (195, 213, 204), und 
während die Zahl der wärmetoleranten Bakterien nur von 28 auf 70, 
also noch nicht um das 2 1 / 2 fache, ansteigt, erhebt sich der Colititer um 
das 100 fache! Es kommt also bei fast ganz gleichen bakteriologischen 
Grundzahlen das eine Mal 1 Colibacterium auf 20*2 Bakterien und das 
andere Mal auf 2210 Bakterien! 
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Aus einer Arbeit von Hill 1 über den Einfluß der Gießener Abwässer 
auf die Lahn ergibt sich: 


Zahl der 
Unter¬ 
suchungen 

Colititer 

Durch¬ 
schnittliche 
Bakterienzahl 
im ccm 

Es kommt 

1 Bact. coli 
auf 

8 

0*01 

8 766 

87-66 

11 

0-001 

20 886 

20-888 

8 

0-0001 

48 466 

4-866 

2 

| 0-00001 

43 655 

| 0-43633 


Wiederum liegen die Verhältniszahlen ähnlich wie bei den vorstehen¬ 
den Beispielen. 

Hiernach scheint die starke Differenz zwischen dem Colibazillenwert 
und der Zahl der allgemeinen bzw. wärmetoleranten Bakterien durch¬ 
gehend vorhanden zu sein. 

Die letzte Zahl Hills ist besonders interessant, sie zeigt, daß auf 
1 Coli nur 0*4363 Bakterien kommen, einschließlich des gefundenen 
Bacterium coli. Es sind also mehr als doppelt so viel Coli gefunden 
worden, wie nach der gewöhnlichen Bestimmung überhaupt Bakterien 
vorhanden waren. Das ist ein Nonsens; aber mit ihm stimmen die vor¬ 
hin erwähnten Resultate Houstons (S. 79) überein. 

Die hier rechnerisch gezeigte Differenz ist in anderer Form schon 
lange bekannt. Wenn man größere und kleinere Mengen desselben 
Wassers nach der Methode des Colititers untersucht, so ereignet es sich 
geradezu häufig, daß bei den größeren Proben der Colinachweis nicht 
gelingt, während er bei den kleineren geführt werden kann. Erst kürz¬ 
lich hat Fromme nachgewiesen, daß in 59 colihaltigen Rein- uud Trink¬ 
wässern in 25*4 Prozent, in 654 colihaltigen Roh- und Flußwässern in 
33-9 Prozent, mithin zusammen in 33*2 Prozent der Colinachweis ver¬ 
sagt. Läßt sich auch, wie Fromme angibt, die Prozentzahl etwas 
herunterdrücken, so bleibt sie doch so hoch (gegen 30 Prozent), daß die 
Titermethode in einem recht trüben Lichte erscheint. 

Schon sind Stimmen aus dem eigenen Lager laut geworden, die sich 
gegen die zu grosen Dosen wenden. Prescott und Winslow, die nie¬ 
mand in dem Verdacht haben wird, daß sie die Coliproben unterschätzen, 
sagen in ihrem wiederholt zitierten guten Buche: „Unsere Erfahrungen 
haben uns gelehrt, daß es nicht besonders vorteilhaft ist, den Coliversuch 
mit großen Wassermeugen anzustellen, weil die Bedeutung des Bacterium 
coli, wenn sich weniger als 1 Coli in 1 ccm findet, äußerst zweifelhaft ist.“ 

1 Hill, Diese Zeitschrift . 1910. Bd. LXVI. S. 101. 
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Sie scheinen aber auch gegen die kleinen Dosen Mißtrauen zu haben. 
Denn sie verwenden in ihrem Laboratorium im gewöhnlichen Betriebe 
nur l ccra -Dosen, von welchen sie 5 bis 10 herstellen. „Wenn Coli all¬ 
gemein in 1 ecin gefunden wird, so möge das Wasser als schädlich oder 
unsicher (unsafe) angesehen werden, ob der Colonbacillus in geringeren 
Mengen gefunden wird oder nicht“ Die Autoren drücken sich nicht 
deutlich aus, wie sie das Wasser beurteilen, wenn nicht jeder Kubik¬ 
zentimeter Colibazillen enthält. 

Bei der Ungenauigkeit der Methode, die bei Benutzung 
verschieden großer Wassermengen so schlagend hervortritt 
und bei den in der Natur der Methode liegenden bis zum Zehn¬ 
fachen gehenden Differenzen erscheint es richtiger den flüssigen 
Nährboden zu verlassen und einen festen, die saure Reaktion 
der Colibazillen anzeigenden Nährboden zu verwerten, ohne 
oder vielleicht besser mit Benutzung der Fällungsmethode. 

Federolf vermochte mit dieser Methode noch 7 in 1 Liter sterili¬ 
sierten Wassers eingesäte Colibazillen wiederzufinden, wenn auch zu be¬ 
zweifeln ist, daß ihm das bei nicht sterilisiertem Wasser gelungen wäre. 
Auch Dold empfiehlt auf Grund seiner Versuche diese Methode, und das ist 
um so beachtenswerter, als die Empfehlung aus London, der Löwengrube 
der Bestimmung aus flüssigen Medien kommt. 

Nur wenn diese mehr Sicherheit bietende Methode an¬ 
gewendet wird, läßt sich mit Aussicht auf Erfolg über den 
Wert des sogenannten ßacterium coli im Wasser reden. 

VIII. 

Am weitesten ausgebildet ist die Auswertung der Befunde von 
Houston. Um zu zeigen, wie sie statthat, mögen die Untersuchungen 
folgen, die er im dritten Bericht über die hauptstädtischen Wasserwerke 
1908 über die Wirkung der Magazinierung des Wassers vor der Filtration 
S. 27 bis 37 niedergelegt hat; es handelt sich dort um die Abnahme der 
in dem rohen Themsewasser enthaltenen Bakterien durch Sedimeutierung 
und Absterben im Staubecken. (Vgl. die Tabellen auf S. 88 u. 89.) 

Houston fährt dann fort mit Rücksicht auf nachstehende kleine 
Tabelle: „Mit einem Blick läßt sich übersehen, daß das gestaute Wasser 
sehr wenig Bakterien enthält im Vergleich mit den zwei Rohwässern; 
die Reduktion ist besonders stark ausgesprochen beim gestauten See¬ 
wasser usw.“ Der Autor hat Recht, man übersieht sofort die Wirkung 
des Aufstauens. Dahingegen lassen sich die „Coli“ - Resultate durchaus 
nicht so einfach übersehen; in eine Tabelle wie die nachstehende sind 
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A. Gäjrtneb: 


Wirkung der Magazinierung auf die Bakterien: 




Gesamtzahl der Bakterien in 

1 ecm : 




lahl der Proben 
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iH 
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o 

*9 

-g 
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.9*5 

Stab 

2 

Stab 

3 

Stab 
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W 

> 

6 
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Proz. 

Proz. 

Proz. 

Themsewasser 
vor dem Aufstau 

89 

4465 

280 

41 

1:16 

1: 7 



— 

Stalneswasser 
nach dem Aufstau 

85 

175 

34 

2 

1: 5 

1:17 

96.0 

87*9 

95-1 

Chelseawasser 
nach dem Aufstau 

89 

208 

44 

! » 

1: 5 

1: 9 95*3 

84.3 

87-8 

Lambethwasser 
nach dem Aufstau 

80 

362 

52 

8 

1: 7 

1 : 7 

91*9 

81-4 

80-5 

Leeflußwasser 
vor dem Aufstau 

89 

8135 

382 

34 

1:21 

! 
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I 
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Leeflußwasser 

nach dem Aufstau 

89 

i 

67*5 

11 

0-6 

1: 6 

1: 18 

99*1 

97*1 

98-2 


sie überhaupt nicht hineinzubringen; man muß schon die größere an 
erster Stelle zum Abdruck gebrachte Originaltabelle nicht „mit einem 
Blick“ ansehen, sondern studieren, um die Resultate herauszubringen, 
die durch den Aufstau gezeitigt sind. 

Der Autor schreibt: „Die Bact. coli •Resultate sind detailliert gegeben 
in der vorstehenden Tabelle, ich will nur die springenden Punkte heraus¬ 
heben. 

Rund 50 Prozent der Proben des rohen Themsewassers enthielten 
typische Coli in 0*1 ocm (nämlich 38«2 Proz. in 0*1 ccm und 10*1 Proz. 
in 0*01 ccm Themsewasser, siehe die Tabelle). Von dem gestauten Staines-, 
Chelsea- und Lambeth-Wasser ergaben 66*2, 57*2 und 83*7 Prozent 
den Colibacillus in 100 ocm Wasser und nur 82*5, 82*5 und 51-2 Proz. 
ergaben ihn in 10 ccm . 

So war denn auf der vorstehenden Basis der Vergleichung (des Coli- 
gehaltes von ungefähr 50 Prozent im Rohwasser) das Lambeth-Wasser 
gegen 100 mal, das Staines- und Chelsea-Wasser zwischen 100 und 
1000 mal weniger unrein als das rohe Themsewasser. 

Über 50 Prozent der Proben des Seewassers enthielten Colibazillen 
inO-l ccm . Von dem aufgestauten Wasser ergaben tatsächlich 67-4Proz. 
keine Colibazillen, dahingegen 32*5 Prozent solche in 100 ocm Wasser. 
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A. Gäbtneb: 


So war denn auf der vorstehend angegebenen Vergleichsbasis das Wasser 
über 1000 mal weniger unrein als das rohe Seewasser.“ 

Die fettgedruckten Zahlen auf der unteren Hälfte der S. 88 geben 
die Vergleichszahlen ab; sie sind entstanden durch die Addition aller unter 
0-1 bzw. unter 100 und unter 10 liegenden Wasserproben. 

Die Resultate sind so ungenau: „gegen 1000mal, zwischen 100 und 
1000mal, über 1000mal“, daß man sich fragen muß: ist denn eine so 
vage Angabe alle die Mühe und Arbeit, die Hunderte von Einzelunter¬ 
suchungen wert? ist hier nicht trop de bruit pour une Omelette? Da 
gibt die kleine Tabelle oben auf der S. 88 mit ihren scharf aus¬ 
gesprochenen und gut übereinstimmenden Zahlen ein viel klareres, 
schärferes Bild; in Stab 2, 3 und 4 sind die Colizahlen mitenthalten. 
Zudem ist es wohl nicht zu gestatten, die „Unreinlichkeit“ am Bacterium 
coli allein zu messen; die anderen Darmbakterien, vor allen die so zahl¬ 
reichen Streptokokken, müßten mit herangezogen werden, sonst ist die 
Bezeichnung ungenau. 

Wenn nun glücklich herausgebracht ist, daß in einer bestimmten 
Menge Wassers eine unbestimmte Colizahl, z. B. zwischen 100 und 1000 
im Kubikzentimeter enthalten ist, so ist noch die wichtige Frage zu er¬ 
ledigen, woher die Colibazillen stammen. Muß ihr Ursprung auf den 
Menschen zurückgeführt werden, so zeigt ihre Anwesenheit unter Um¬ 
ständen eine gewisse, zuweilen sogar eine hohe Gefahr an; eine gewisse 
insofern, als man sich sagen muß, daß dorthin, wohin Colibazillen 
gekommen sind, auch möglicherweise Typhuskeime gelangten, oder bei 
passender Gelegenheit kommen können, eine hohe dann, wenn an der 
betreffenden Lokalität Typhus herrscht. Stammen die Colibazillen vom 
Tier, so bedeuten sie eine direkte Gefahr nicht; denn Tiere leiden weder 
an Cholera noch an Typhus; nur insofern deuten sie auf eine Gefahr hin, 
als sie durch ihre Anwesenheit in größerer Zahl im Wasser beweisen, daß 
eine relativ frische Verunreinigung entweder von oben her oder durch 
den Boden hindurch stattgefunden hat. Aber das tun alle anderen Bak¬ 
terien mit Ausnahme der eigentlichen Wasserbakterien genau so gut. 

Die Anhänger der Colimethode behaupten, daß die Colibefunde eine 
rezente Verunreinigung und damit eine erhöhte Gefahr bedeuten; selbst¬ 
verständlich kann das letztere allein unter dem Gesichtswinkel Geltung 
haben, daß auch von Menschen stammende Coli unter den aufgefundenen 
vorhanden seien. 

Auf den vorstehenden Seiten ist gezeigt worden, daß die Colizahl im 
Boden und Wasser allerdings stark abnimmt und zwar in einer nicht zu 
langen Zeit, daß jedoch eine Anzahl Colibakterien sehr lange am Leben 
bleibt. Die Colifrage ist daher mit Notwendigkeit als eine nicht nur 
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qualitative, sondern auch quantitative aufzufassen; allein eine höhere 
Colizahl weist anf eine nicht zu weit zurückliegende Verunreinigung hin; 
wenige Bazillen tun das nicht. Aber was ist wenig, was ist viel? Ge¬ 
langt z. B. in einen weiten und tiefen Kesselbrunnen ein Schwarm Coli 
hinein, wie das bei solchen Verunreinigungen der Fall zu sein pflegt, und 
wird dieser Brunnen stark benutzt, stark abgepumpt, so ist die in der 
Wassereinheit gefundene Zahl der Colibazillen viel geringer als die, welche 
in der gleichen Wassereinheit entdeckt wird, wenn ein genau gleich 
großer Colischwarm in einen engen, flachen, wenig benutzten Brunnen 
hineingelangt. Daß der in seinem Laboratorium sitzende Untersucher 
weiß, wie groß die Wassermenge in einem Brunnen, wie groß das täg¬ 
lich entnommene Quantum sei, dürfte eine Seltenheit sein; der Herr be¬ 
urteilt also in der überwiegenden Mehrzahl der Fälle seine von ihm selbst 
gefundenen Zahlen ohne genügende Berücksichtigung der gegebenen Ver¬ 
hältnisse. Ähnlich passiert es dem nur im Laboratorium arbeitenden 
Chemiker, wenn er bei der Bewertung seiner Zahlen die Bodenbeschaffen¬ 
heit nicht berücksichtigt; steht z. B. ein Brunnen in schwer durchlässigem 
Boden und ein anderer in leicht durchlässigem, und fließen beiden die 
gleichen Mengen gelöster, verunreinigender Stoffe zu, so machen sie sich 
wegen der stärkeren Verdünnung im letzteren Brunnen erheblich weniger 
bemerkbar als im ersteren. 

Es soll also nicht geleugnet werden, daß eine höhere Zahl von Coli- 
bakterien eine Infektionsgefahr andeuten kann — und die vorsichtigen 
Freunde der Colitheorie behaupten auch nicht mehr —, aber sie tut 
es doch nur, wenn die örtlichen und sonstigen Verhältnisse dem nicht 
entgegenstehen, da nur sie Aufschluß geben können über die Her¬ 
kunft der Mikroben, ob sie vom Menschen oder vom Tiere stammen, 
und über die Bewertung der gefundenen Zahl, ob sie als groß oder 
klein anzusehen ist. 

Indessen jede Medaille hat ihre Kehrseite, und so ist die Frage be¬ 
rechtigt, ob denn das Fehlen oder die Anwesenheit nur vereinzelter Coli¬ 
bazillen die Abwesenheit einer Gefahr bedeute. 

Man darf wohl sagen, daß sie das tut für den Zeitpunkt der 
Untersuchung. Denn Typhus- und Cholerabakterien sind im allgemeinen 
mit den Kotbakterien vergesellschaftet; es ist nicht anzunehmen, daß 
Reinkulturen in ein Wasser geschüttet werden. Uber die vor und hinter 
der Untersuchungszeit liegende Periode gibt jedoch die Coliuntersuchung 
eine Antwort, man muß wohl sagen, naturgemäß nicht. Denn aus dem 
Fehlen von Colibakterien läßt sich nicht ohne weiteres, nicht ohne Kenntnis 
der gesamten Verhältnisse schließen, daß sie zu jeder anderen Zeit auch 
fehlen. 
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A. Gärtner: 


Frescott und Winslow sagen: „Alles zusammengenommen ist der 
Schluß vollständig folgerecht, daß die Abwesenheit der Bact. coli die 
Harmlosigkeit eines Wassers an zeigt, soweit die Bakteriologie es prüfen 
kann.“ Das ist richtig, sofern der Auftraggeber die Aufgabe stellt, durch 
bakteriologische Untersuchung nachzuweisen, ob ein Wasser zurzeit 
harmlos sei oder nicht, z. B. zur Zeit einer vorhandenen oder drohenden 
Epidemie, oder bei dem Verdacht, daß ein Wasser eine Krankheit ver¬ 
breitet habe oder verbreite. In der Mehrzahl der Fälle wünscht jedoch 
der Auftraggeber zu wissen, ob ein Wasser sich zu einer dauernden 
Versorgung eignet; er will also nicht nur ein für die Gegenwart, sondern, 
und das ist ihm die Hauptsache, ein für die Zukunft gültiges Urteil. 
Dabei ist ihm an sich völlig gleichgültig, ob dieses Urteil sich auf che¬ 
mische, bakteriologische oder örtliche Untersuchungen stützt, wenn es nur 
genügend gestützt ist. Der Sachverständige in Wasserfragen soll — ich 
darf wohl die in der englischen und amerikanischen Literatur üblichen 
Ausdrücke gebrauchen — nicht Chemist oder Bakteriologist oder Topo¬ 
graphist, sondern alles zusammen, vor allem aber ein überlegender 
Hygienist sein. 

Auf die wichtigste Frage, ob ein Wasser verunreinigt werden kann, 
gibt somit die Coliuntersuchung, sofern diese Bakterien in größerer Zahl 
nicht gefunden werden, keine Antwort. 

Ob nun viele Colibazillen, ob wenige, oder ob keine nachgewiesen 
werden, stets müssen die örtlichen und zeitlichen Verhältnisse voll mit 
berücksichtigt werden, wenn eine Folgerung aus der Colizahl gezogen 
werden soll. 

Angaben dieser Art sind jedoch in der Literatur geradezu selten. 
Es gibt eine große Reihe von Artikeln, die etwa nach folgender Melodie 
geschrieben sind: „In ,guten* Wässern, von welchen so und so viel 
hundert untersucht worden sind, beträgt der Durchschnitt der gefundenen 
Coli x im Kubikzentimeter, in so und so viel hundert ,schlechten* 
Wässern beträgt der Durchschnitt y\ also ist ein Wasser noch als gut 
zu bezeichnen, wenn es x Bakterien, als schlecht, wenn es y Bakterien 
enthält.“ 

Man darf nicht daraus, daß in einer großen Zahl von Fällen Wässer, bei 
denen gewisse sanitär wichtige Bedingungen erfüllt sind, im Durchschnitt 
eine gewisse Colizahl enthalten war, schließen, daß ein Wasser, welches 
die gleiche Colizahl zeigt, deshalb unter denselben sanitären Bedingungen 
stehe. Denn diese sind lokal verschieden, sind komplexer Art und setzen 
sich aus Einzelbedingungen zusammen, die wechseln und sich aus der 
Ferne gar nicht beurteilen lassen. So kann in ein Wasser Coli ein treten 
bei Trockenheit, in ein anderes bei Regen, in ein drittes bei Frost usw. 
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Zudem ist der Eintritt von Colibazillen in ein Wasser nicht immer 
ein konstanter; häufig sogar ist das Eindringen ein schubweises, bedingt 
durch Regen, Überschwemmungen, zufällige Verunreinigungen usw. Unter¬ 
sucht man dicht nach einer solchen akuten Invasion, so können sich in 
jedem Hundertstel Kubikzentimeter Wasser Colibazillen finden; das Wasser 
wäre dann nach Whipple „unsafe“; untersucht man später, so mag es 
in jedem Kubikzentimeter Coli enthalten, in weniger aber nicht, dann ist 
es ..questionable“, nach weiteren 8 Wochen, wenn nur in 100 ccm ein 
Coli gefunden wird, wäre es „safe“. Kommt dann wieder ein Guß Jauche 
in das Wasser, so ist es wieder unsafe und so fort. — Das ist ein Unding. 

Größere Trockenheit, ein zufälliger Grabenverschluß, ein temporäres 
Unbewohntsein eines Hauses u. dergl. vermögen den sonst regelmäßigen 
Zufluß von Colibazillen aufzuheben, eine zu einer solchen Zeit ausgeführte 
Untersuchung des Colititers ergibt ein tadelloses Wasser, welches nicht 
..zu beanstanden“ ist. Aber jeden Augenblick können bei veränderten 
Bedingungen neue Coliinvasionen statthaben. 

Es ist daher als geradezu unstatthaft zu bezeichnen, ein 
Wasser ohne Kenntnis der Verhältnisse, bloß nach der Colizahl, 
ex anologie, abschätzen zu wollen, wobei immer die Voraussetzung 
besteht, daß es sich dabei nicht nur um die Feststellung eines gerade 
vorhandenen Zustandes, sondern der dauernden Beschaffenheit handelt. 

Dold schreibt: „Es ist auch wohl nicht möglich, hier einen für alle 
Verhältnisse passenden und günstigen „Standard“ aufzustellen.“ 

Trotzdem sind Versuche, „Coli-Grenzzahlen“ aufzustellen, von den 
verschiedensten Seiten gemacht worden. 

Ein Autor beanstandete ein Wasser, in welchem er nach seiner 
Methode ein Bacterium coli fand, trotzdem im Kubikzentimeter nur zehn 
Bakterien vorhanden waren; über die örtlichen und sonstigen Be¬ 
dingungen sagt er nichts. Ein anderer will jedes Wasser verwerfen, 
welches in 0*1 ccm Coli enthält. Nach einem dritten ist ein Wasser, das 
in 1*0 ccm Coli enthält, verdächtig, — wenn es in 0-1 ccm solche birgt, 
unsafe. — Nach einem vierten ist ein 'Wasser „schlecht“, wenn es in 
30 cem , „verdächtig“, wenn es in 50-0 ccm , „unverdächtig“, wenn es erst in 
100 ccm und mehr ein Bact. coli enthält. 

Noch feiner abgestuft ist die Skala von Vincent: 

Finden sich in 1 ccm Wasser 

30 bis 10 Colibazillen, so ist das Wasser stark verschmutzt durch 
Fäkalien, als Getränk gefährlich (Abwasser der Kanäle, Flußwasser), 

10 bis 1 Colibazillen, so ist das Wasser sehr schlecht oder schlecht, 
ungeeignet als Getränk (Flußwasser, besudeltes Brunnenwasser); 
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finden sich in 1 Liter Wasser 

1000 bis 100 Colibazillen (= 1 Coli in 1*0 bis 0*1 ® cm ), so ist das 
Wasser verdächtig, besonders in Perioden, wo Infektionskrankheiten 
herrschen, ebenso am Anfang und gegen Ende einer größeren 
Verunreinigung, 

100 bis 50 Colibazillen (= 1 Coli in 0*1 bis 0-05““), so ist das 
Wasser noch zulässig oder mittelmäßig; es ist zu überwachen, 

50 bis 10 Colibazillen (= 1 Coli in 0*05 bis 0*01 cwn ), so ist das 
Wasser von guter Beschaffenheit, 

10 bis 0 Colibazillen (= 1 Coli unter 0*01 cem ), so ist das Wasser 
rein oder sehr rein. 

Solch rohe Methodik der Verwendung der gefundenen Colizahlen ist 
nicht angängig. 

Auch andere Autoren haben den gefährlichen Weg beschritten, scharf 
die Zahl für die Bewertung in Anwendung zu ziehen, aber sie berück¬ 
sichtigen doch die anderen Verhältnisse auch. 

So stellt Houston versuchsweise abgestufte Standardzahlen auf. Er 
beginnt mit den Worten: „Aber eine Versuchs-Standardzahl oder besser 
Serien von Zahlen, für Arbeitszwecke, die, deutlich ausgedrückt, geleitet 
oder kontrolliert sein muß durch die Kenntnis der lokalen Verhältnisse 
und sonstigen Bedingungen, wird einen großen Vergleichs wert haben“ und 
er schließt: „Jeder Fall muß überdies schlechterdings nach seinen eigenen 
Verhältnissen und in Rücksicht zu den örtlichen Bedingungen beurteilt 
werden.“ 

Prescott und Winslow legen ihr Glaubensbekenntnis in folgenden 
Sätzen nieder: 

„1. Bakterien, welche Colibazillen in jeder Beziehung gleichen, sind 
keineswegs auf den Darm der Tiere beschränkt, sondern sind durch die 
Natur hin weiterverbreitet. 

2. Die Auffinduug weniger Colibazilleu in großen Wasserproben oder 
die gelegentliche Auffindung in kleinen Proben braucht nicht notwendig 
eine besondere Bedeutung zu haben. 

ß. Die Auffindung von Colibazillen in großer Verbreitung in kleinen 
Dosen (l* 0 ™ und weniger) ist unbedingt anzusprechen als ein Zeichen 
frischer Verunreinigung mit Schmutzstoflfen (sewage). 

4. Die Zahl der Colibazillen in einem Wasser soll mehr als ihre An¬ 
wesenheit als Kriterium für eine frische Verunreinigung angesehen werden.“ 

Beachtenswert ist, daß sie nur auf die frische Verunreinigung hin- 
weisen; es kommt ihnen also nur auf die Feststellung des momentanen 
Zustandes an, und dafür mögen in der Tat die obigen Sätze eine brauch¬ 
bare Formulierung darstellen. 
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Geht man einen Schritt über den zeitlichen Befund hinaus, 
dann muß die Örtlichkeit das entscheidende Wort bei der Coli- 
auswertung sprechen. 

Nur wenige Arbeiten, welche die Örtlichkeit und die übrigen Be¬ 
dingungen voll berücksichtigen, sind in der Literatur niedergelegt. Viel¬ 
leicht die beste ist die von Savage: the significance of Bacterium coli 
in drinking water. 1 In ihr kommen hauptsächlich Beobachtungen an 
den Hochlandstauteichen des nördlichen Englands zur Behandlung. 

IX. 

Nachdem bislang im allgemeinen über den Wert und Unwert des 
Ooiibefundes gesprochen worden ist, dürfte es sich empfehlen, im einzelnen 
die Hauptgruppen der Wässer durchzugehen, die zur Versorgung dienen, 
and bei jedem zu fragen, was die Colibestimmung in der Beurteilung der 
dauernden Beschaffenheit der Wässer zu leisten vermag. 

Zur Versorgung mancher Gemeinde dient unfiltriertes Oberflächen¬ 
wasser. Da, wo es leicht dem Menschen zugängig ist, ist es infizierbar; 
der Colinachweis kann hier nichts nützen. Ob in einem Bachwasser, das 
durch Dörfer fließt, unterhalb Coli gefunden werden oder nicht, macht 
hinsichtlich seiner sanitären Bewertung nichts aus. Es ist sehr wohl 
möglich, daß z. B. zur trockenen Zeit die vom Dorf kommenden Schmutz- 
stoffe so gering sind, daß sie den Bach gar nicht erreichen oder, wenn 
sie das tun, zu gering sind, um einen Anstieg der Colizahl zu bewirken. 
Die wenigen trotzdem aufgefundenen Coli können vom Rande des Wassers 
stammen, wo sie sich in dem dort abgelagerten Schlamm mit seinem 
reichen Gehalt an tierischen, pflanzlichen und mineralischen Substanzen 
nicht nur von früher her gehalten, sondern vielleicht sogar z. B. bei 
höherer Temperatur weiter entwickelt haben. Gehen jedoch Regen nieder, 
so wird der dörfliche Schmutz, sowie die aus den Gruben und Mist-tütten 
aastretenden Jauche in den Bach gespült. Damit steigt, sofern durch 
Wasser übertragbare Krankheiten im Dorf sind, die Infektionsgefahr stark 
an für die das Wasser unterhalb der Verschmutzungsstelle schöpfenden 
Personen. Zweifellos steigert sich durch den Regen die Menge der Coli- 
bazillen; aber die Bestimmung der Colizahl, der Bakterienzahl, der chemi¬ 
schen Bestandteile hat keinen rechten Zweck, denn die Tatsache, daß der 
Schmutz in den Bach gespült wird, allein genügt vollkommen; man 
braucht nicht zu untersuchen; das Auge und der gesunde Menschen¬ 
verstand entscheiden. 

1 Journal of Hygiene. 1K'2. p. 320. 
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Anders liegen die Verhältnisse, wenn aus einem großen, mit Städten 
dicht besetzten Flusse eine Stadt ihr Rohwasser für Trinkzwecke ent¬ 
nehmen muß. Da die Filter nicht absolut sicher arbeiten, so haben die 
Städte ein Interesse daran, ein möglichst gutes Rohwasser zu bekommen. 
Für die Beschaffenheit dieses Rohwassers gibt die Colibestimmung in 
sanitärer Hinsicht das beste Merkmal ab. Die Stadt London z. B. hat 
durch die Colibestimmungen ihrer Rohwässer eine gute Kontrolle darüber, 
ob die oberhalb liegenden Städte ihrer Pflicht, die Abwässer ordentlich 
zu reinigen, nachkommen. Durch den Colinachweis läßt sich sogar die 
Quelle einer solchen Verunreinigung feststellen. 

Weiterhin hat es einen Nutzen, den Coligehalt eines freien Wassers, 
besonders eines Seewassers zu bestimmen, um die Strömung oder die 
Richtung kennen zu lernen, in welcher sich ein durch Abfallstoffe ver¬ 
unreinigtes Wasser bewegt und so zu erfahren, wohin die Schöpfstelle 
für eine Wasserversorgung gelegt werden soll und wohin nicht. In solchen 
Fällen gibt vielleicht die Colibestimmung zweckdienlichere Resultate als 
die Bestimmung der ganzen Keimzahl, weil hier die fäkalen Bakterien 
die größere Beachtung beanspruchen. 

Durcheilt der Fluß mehr ländliche Bezirke, nimmt er die Sielwässer 
von Städten und Dörfern nicht oder nur in kleiner Zahl auf, oder liegen 
die Kanalauslässe so weit oben, daß eine völlige Durchmischung statthat, 
so ist der Coligehalt anders und zwar geringer zu bewerten. Die Infek- 
tionsfahigkeit eines Flußwassers ersieht man besser aus der Stromkarte, 
in welcher die Kanaleinlässe und Schmutzzuflüsse verzeichnet sind, als 
aus der ewigen Schwankungen ausgesetzten Colizahl. 

Um zu wissen, wie weit die Einflüsse der Stadtsiele auf einen Fluß 
sich bemerkbar machen, hat man die Bakterienzählung herangezogen; sie 
ist in den letzten Jahren an manchen Stellen durch die Colibestimmung 
ersetzt worden. Der Einfluß einer Kanalisation macht sich hauptsächlich 
soweit geltend, als die Sedimentierung nachweisbar ist. Er wird aber 
meistens besser durch die Besichtigung und die Bewertung der vor¬ 
handenen Flora und Fauna festgelegt, als durch die Keimzählung, sei es 
aller, sei es der Colibakterien. Will man letztere als Indikatoren für die 
infizierende Zone auffassen, so muß man sich darüber klar sein, daß 
eine Zone größerer Gefährdung nicht abgegrenzt, sondern höchstens wahr¬ 
scheinlich gemacht werden kann. Es ist eine bekannte Tatsache, daß 
ein erheblicher Teil der mit der Kanalflüssigkeit in den Flußlauf ge¬ 
langenden Bakterien rasch abstirbt; darunter auch ein großer Teil der 
ins Wasser gebrachten Typhus- und Cholerakeime. Zur Umgrenzung 
dieses Teiles kann die Coliprobe nützlich sein. Diejenigen pathogenen 
Keime jedoch, die diese für sie gefährliche Periode überstanden haben, 
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halten sich und zwar eine so große Reihe von Tagen hindurch, daß sie 
lebend das Meer erreichen, wenn nicht durch Stauwehre in den kleinen 
Flüssen die Zeit über Gebühr ausgedehnt wird. 

Bei Einläufen von Bachwasser in Talsperren, welches aus unsicheren 
Bezirken mit Ansiedelungen und gedüngten Äckern stammt, mag die 
Cuhprobe Verwendung finden. Hier stellt sich indessen das Bedenken 
über die Bedeutung ein; denn die gefundenen Colibazillen sind möglicher¬ 
weise zum allergeringsten Teile solche, die vom Menschen kommen. Die 
meisten dürften ihren Ursprung aus dem Tierdung nehmen. Deshalb 
ist die genaue Besichtigung der Örtlichkeit, wie sie z. B. Savage in 
bester Weise ausgeführt hat, unbedingt erforderlich; der Colibefund muß 
durch sie seine Bewertung finden; es ist aber auch möglich, daß die 
Untersuchung auf Colibazillen bei unsicheren örtlichen Befunden den 
Ausschlag gibt. 

Für wünschenswert, unter Umständen sogar für notwendig erachte 
ich die Untersuchung des Auslaufwassers auf Colibazillen bei denjenigen 
•Stauweihern, deren Wasser nicht filtriert wird. 

Man kann sagen, daß Typhusbazillen daun abgestorben sein werden, 
wenn Coli nicht mehr in dem Auslaufwasser gefunden werden. Wenn 
letztere noch vorhanden sind, so ist es allerdings fraglich, ob sie zu den 
eingebrachten oder zu denjenigen gehören, welche in das Wasser aus dem 
Kot der Vögel und Fische hineingeraten, somit belanglos sind. 

Daß Vögel typische Colibazillen in sehr großer Zahl, auch atypische, 
in ihren Entleerungen ausscheiden, ist von verschiedenen Autoren be¬ 
stätigt; dennoch sind weitere Forschungen notwendig. Houston fand, 
daß zwei Wasserhühner selbst in 1 / 10 o ffrm Kot keine Colibazillen enthielten, 
während zur selben Zeit Möwen ungeheuer viel in sich bargen. Über 
den Gehalt der Fische und anderer Wassertiere an Colibazillen gehen die 
Angaben, wie früher gezeigt worden ist, weit auseinander. 

Als Houston Goldfische in Glaskolben mit Wasser hielt, wurde der 
Colibefund nicht nennenswert beeinflußt, und Eijkmann fand das Wasser 
eines in einsamer Heide gelegenen Teiches, der mit Fischen besetzt war, 
nach seiner Methode colifrei. (Er hielt das Wasser dieses Teiches mit 
Rücksicht auf den negativen Befund für gut; das tue ich auch, soweit 
der momentane Zustand iu Betracht kommt, aber ich würde in einem 3 m 
hohen soliden Drahtgeflechtzaun, der diesen früher zur Wasserversorgung 
Utrechts dienenden Teich in mäßigem Abstand umgeben hätte, einen 
wesentlich besseren Befund erblicken als in colifreien Proben! — örtliche 
Verhältnisse!) 

Der Colibefund eines Wassers scheint durch die Fische, wenn über¬ 
haupt, dann wenig beeinflußt zu werden; dasselbe darf von den Vögeln 
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gesagt werden, da sie nicht zahlreich zu sein pflegen. Es wäre sehr er¬ 
wünscht, daß Sperrenwasser systematisch auch auf Colibakterien untersucht 
würde, und zwar bei Hoch- und Tiefstand des Wassers, am Auslauf, an 
der Oberfläche, in verschiedenen Tiefen am Rande des Wassers und in 
seiner Mitte, sowie in dem Schlamm des Ufers, der noch vom Wasser 
bespült wird. Unser Wissen über das Bacterium coli im Teichwasser ist 
noch so gering, daß man mit einer Serie im Auslauf gefundener Zahlen 
nicht viel anfangen kann. 

In den letzten Jahren sind eine Anzahl Städte dazu übergegangen, 
das zu filtrierende Wasser in Absitzbassins teils mit, teils ohne Zusatz 
von Fälluagsmitteln sedimentieren zu lassen. Die erzielten Resultate sind 
gute, insofern, als die Langlebigkeit der Filter dadurch wesentlich erhöht 
wird, und ein großer Teil der Bakterien durch Absterben und Sedimen- 
tierung aus dem Wasser verschwindet. Da man hauptsächlich mit Typhus 
zu rechnen hat, und die Cholerabazillen eher abzusterben pflegen als jene, 
so besitzt man in der Tat im Nachweis der Colibazillen, welche noch 
widerstandsfähiger sind als beide, ein brauchbares Mittel, um zu sehen, 
ob das Wasser lange genug gestanden hat, oder ob genügend Fällungs¬ 
mittel angewendet worden sind, um die Keime aus dem Wasser zu ent¬ 
fernen. Für letztere Beurteilung genügt schon die Feststellung der all¬ 
gemeinen Keimzahl, für erstere aber ist die Colibestimmung besser. 
Hindernd tritt allerdings die Unsicherheit der Methoden in den Weg. 

Das Zisternenwasser ist Regenwasser. Da die Zahl der Coli in der 
Luft sehr gering ist, so entstammen die Vorgefundenen Colibakterien dem 
Kot der Vögel, der von den Dächern und aus den Dachrinnen in das 
Wasser gelangt. Der Befund besagt nichts. Außerdem können von der 
Erdoberfläche unreine Zuflüsse mit vielleicht vom Menschen stammenden 
Colibazillen in die Zisternen gelangt sein. Ein Colibefund im Zisternen¬ 
wasser fordert also dazu auf, die Eindeckung und die Umgebung der Zisterne 
genau auf Undichtigkeiten und Unreinlichkeiten zu untersuchen; jedoch 
soll das bereits ohne Aufforderung in regelmäßiger Zeitfolge geschehen. 

Werden in Quellstuben, in Reservoiren und sonstigen Behältern Coli 
gefunden, so ist zunächst festzustellen, ob das zuführende Wasser solche 
bringt; ist das nicht der Fall, so ist die Eintrittsstelle und die Herkunft 
der Colibazillen festzulegen. 

Man hat versucht, die Filterleistung durch die Coliproben zu be¬ 
werten. Mir will scheinen, als ob dieses Vorgehen nicht richtig sei. 
Das Filter soll zweifellos Typhuskeime zurückhalten, und einen Anhalt 
für diese Fähigkeit hat man au .dem Bacterium coli. Aber das Filter 
soll mehr tun; es soll Choleramikroben, die beweglicher und kleiner sind 
als die des Typhus, und außerdem alle möglichen feinen und groben 
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organischen nnd anorganischen Teilchen zurüekhalten; über alles dieses 
gibt die allgemeine Keimzählung bessere Resultate als die Colibesümmung. 
Der Annahme einzelner nach sollen die typischen Colibazillen durch die 
Filter besonders stark fortgenommen (outuumbered' und relativ mehr 
atypische als typische in dem Filter angetroffen werden. Ein Grund für 
diese eigenartige Erscheinung labt sich nicht erkennen, und dürfte eine 
strenge Nachprüfung am Platze sein. 

Zusammentassend sei gesagt, daß nach der einen oder andereu Rich¬ 
tung hin das Colieiperiment für die Bewertung der Oberflächenwässer bis 
auf die Kontrolle von Rohwasser für Versorgungen und vielleicht von Tal¬ 
sperrenwasser und bis auf ganz besondere Fälle nicht vou großer Be¬ 
deutung ist Selbstverständlich ist die Colizahl immer unter Berück¬ 
sichtigung der Örtlichkeit und der sonstigen Verhältnisse in jedem einzelnen 
Fall zu bewerten. 

Die Untersuchung auf Colibazillen hat man gleichfalls auf Quell¬ 
wasser angewendet und außer in England und Amerika macht man in 
Frankreich viel Gebrauch davon; allerdings stützt mau sich in Frankreich 
durchaus nicht allein auf den Coligehalt, aber man zieht ihn zur Beurtei¬ 
lung mit heran, insbesondere bemüht man sich bei den großen Quellen, 
welche dieses Land hervorbringt, denjenigen Teil des Wassers, welcher 
die Colibazillen in größerer Zahl enthält, aufzufiuden, und die Verun¬ 
reinigung zu beseitigen oder das verdächtige Wasser auszuschalteu. 

Schon früher ist vom Verfasser in seiner Schrift: „Die Quellen in 
ihrem Verhältnis zum Grundwasser und zum Typhus“ deutlichst darauf 
hingewiesen worden, daß der in Deutschland viel verbreitete Glaube, 
Quellwasser sei das beste Wasser, ein irriger ist, daß vielmehr das Quell¬ 
wasser weiter Gebiete, z. B. der Kalke, höchst unsicher sei, weil es zu 
Zeiten große Mengen frisch eingedrungenen Oberflächenwassers enthält. 

Entscheidend für die Güte eines Quellwassers ist der Aufbau des 
Gesteins, die Stärke und Art der Erdschicht, welche das tributäre Gebiet 
deckt, und die mehr oder minder große Besiedelung des Gebietes durch 
die Menschen. 

Alle Gesteine, welche stark zerklüftet sind, und insbesondere die¬ 
jenigen, in welchen das rinnende Wasser seine Wegöflnungen nicht ver¬ 
legt, sondern vergrößert, gestatten dem in sie eingedrungenen Wasser 
nur eine Reinigung durch Flächenanziehung und Sedimentierung. Bei 
dem feinkörnigen Material der Sande und Kiese mit der enorm langsamen 
Bewegung des in feinsten Poren verteilten Wassers ist erstere groß. Bei 
den meisten Spalten und Hohlräumen, in denen sich im zertrüm¬ 
merten Gebirge das Wasser rasch bewegt, ist sie dahingegen sehr klein. 
Letztere findet nur in der Deckschicht statt; wo diese feinporig und stark 
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ist, werden aufgebrachte Bakterien zurückgehalten; wo sie grobporig oder 
schwach ist, werden sie durch mehr oder minder starke Regen rasch hin¬ 
durchgewaschen und erscheinen im Quellenaustritt wieder. Die in der 
näheren Umgebung der Quelle eindringenden kommen unter sonst 
gleichen Verhältnissen rascher und in größerer Zahl zur Erscheinung als 
die von weiterher zufließenden. Letztere werden in den Kanälen in 
geringerer Zahl durch Flächenanziehung, in größerer in den Ausbuchtungen 
und unterirdischen Auskolkungen durch Sedimentation entfernt. 

Die Zahl der in einem Quellwasser vorhandenen Bakterien gibt Aus¬ 
kunft über die Filtrationsleistung des Bodens und damit bis zu einem 
gewissen Grade über die Infektionsfahigkeit des Wassers. 

In trockenen Perioden pflegen selbst wenig gute Quellwässer. keim¬ 
arm zu sein; kommen Regen, so zeigen sie eine kolossal erhöhte Keim¬ 
zahl; Anstiege von 20 auf 20000 Bakterien im Kubikzentimeter inner¬ 
halb weniger Stunden sind nicht selten. Es mag sein, daß ein Teil 
dieser Keime von den Wänden der unterirdischen Kanäle, in denen das 
Wasser ansteigt, abgewaschen wird, aber man weiß darüber nichts Be¬ 
stimmtes. Die große Mehrzahl dürfte jedoch von der Erdoberfläche 
stammen. Steht diese unter Kultur, so werden sich, da Colibakterien 
durch die Düngung in den Boden gelangen, auch Colibazillen im Wasser 
finden. Es ist kaum erforderlich, ihre Anwesenheit besonders festzustellen. 
Ob sich viele oder wenige finden, hängt ab von der Stärke und Beschaffen¬ 
heit der filtrierenden Schicht, von der Menge des gefallenen Regens, 
aber auch von der Art des Niederfallens — Platz- oder Landregen — 
und von der Zeit, wann der Dünger auf den Acker gebracht worden ist, 
sowie von der Beschaffenheit und dem Alter des Düngers. Meines Wissens 
liegen keine Untersuchungen vor, welche über die Zahl der Colibazillen 
im Mist unter den verschiedenen Bedingungen Auskunft geben. Nehmen 
wir an, wir hätten mit einem Boden zu tun, der mit dünner, wenig gut 
filtrierender Schicht (Mutterboden) überdeckt ist; ein alter, gut aus¬ 
gegorener Dünger sei im Frühjahr aufgebracht in mäßiger Menge; auf 
einen trockenen Sommer folge im Beginn des Herbstes ein stärkerer 
Regen und zwar über das Mittel hinausgehend, aber nicht als plötzlicher 
Regensturz, sondern als milder, langandauernder Landregen. Dann wird 
die allgemeine Keimzahl und die Colizahl nur wenig erhöht werden. Wenn 
aber auf denselben Boden 4 Wochen später, also nach der Beackerung 
und Aufbringung größerer Mengen frischen Düngers, dieselbe Regenmenge 
in kurzer Zeit niedergeht, so muß sich mit Notwendigkeit eine erhöhte 
allgemeine und eine erhöhte Colizahl finden. Berücksichtigt man in solchen 
und ähnlichen Fällen die örtlichen, die zeitlichen und die zufällig vor¬ 
handenen Umstände (z. B. die Art der Düngung) nicht, so gelangt man 
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leicht zu ganz unrichtigen Annahmen über die Gr"Be der Iufektionsm'gi’.ch- 
keit. Die Colizahl hilft hier nicht weiter als die allgemeine Keimzahl. 

Will man sagen, ein geringer Befund an Baet. coli beweise bei er¬ 
höhtem Befund an sonstigen Bakterien, daß die Infektionsgefahr iu 
einem Spezialfalle oier zur Zeit einer bestimmten Untersuchung relativ 
gering gewesen sei. so soll das nicht bestritten werden. Darüber 
jedoeh. ob das Wasser überhaupt intizierbar sei. entscheidet nicht 
eine einmalige oder wiederholte bakteriologische, an Ort und Stelle 
ausgeführte, noch viel, viel weniger eine im Laboratorium an einer ein¬ 
geschickten Wasserprobe vorgeuommene Zählung der Coli- und der übrigen 
Bakterien, sondern eine genaue Untersuchung des Erdreichs und der 
ganzen Boden- und Betriebsverhältnisse, unterstützt durch zur passen¬ 
den Zeit ausgeführte bakteriologische Untersuchungen, wobei die allge¬ 
meine Zahl von größerer Bedeutung ist als die der gerade vorhandenen 
Colibazillen. Denn die Colizahl ist abhängig bis zu einer gewissen Grenze 
von der Zeit der Düngung; die allgemeine Zahl ist das viel weniger; 
denn in den obersten Bodenlagen sind so reichliche Bakterien enthalten, 
daß ihre Menge durch den Dung nicht wesentlich alteriert wird. Zudem 
haben die Colibazillen nur dann Anspruch auf eineu besonderen Wert, 
wenn sie vom Menschen stammen, also menschlicher Unrat mit zur 
Düngung verwendet wird, was nicht überall, bei der eigentlichen Feld¬ 
düngung sogar wenig der Fall ist. 

Höher ist der Colibefund einzuschätzen, wenn das Wasser einer Quelle 
laufend auf Coli untersucht wird, wie das z. B. bei dem Bewerten der 
Quellen seitens der Stadt Paris geschieht. Die Quellen, welche da in 
Frage kommen, sind groß, sie haben also ein sehr weites tributäres Gebiet, 
und ihre einzelne Keimzahl stellt schon gewissermaßen eine Durchschnitts¬ 
zahl dar. Werden dort dauernd höhere Colizahlen gefunden, so spricht 
das jedenfalls für Übertritt von Bakterien aus gedüngtem Boden oder den 
dort als Rezipienten für alle möglichen Uureiulichkeiten dienenden zahl¬ 
reichen Erdlöchern oder Erdstürzeu (abimes, mardelles, betoires etc.). 
Verwendet man, wie das dort geschieht, die Colizahl als ein weiteres 
Mittel für die Abschätzung der Wasserbeschallenheit und als einen Weg¬ 
weiser, die verunreinigende Stelle zu finden, so ist das richtig. 

Wenn aus Waldgebieteu Quellwasser zulließt, darf mau mit liecht, 
atmehmen, daß es wenig Coli enthält; sollten viel Coli gefunden werden, 
so wäre uachzuforschen, ob iu dem Gebiete eine Stelle sich findet, welche 
starker Verunreinigung ausgesetzt ist. 

Kommt das Wasser kleinerer Quellen, mit welchem mau meistens 
zu rechnen hat, aus Wiesengründeu heraus und filtriert der Boden nicht 
genügend, so wird mau viel Coli bekommen, wenn das Vieh auf der 
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Weide ist, und wenig, wenn es nicht dort ist; die Infektionsgefahr aber 
ist in beiden Fällen dieselbe, nämlich eine geringe. Das ändert sich je¬ 
doch, wenn die Wiesen mit Abortinhalt gejaucht werden, wie das in vielen 
Gegenden üblich ist. 

Ohne Kenntnis der Verhältnisse kann man also den Wert des Coli- 
befundes nicht einschätzen, weder wenn sich viel, noch wenn sich wenig 
Coli fanden. 

Die Coliprobe wird benutzt, um die Wertigkeit eines Grund wassers 
zu bestimmen. Wenn der Bedarf zentral aus tiefstehendem Grundwasser 
für größere Gemeinwesen gedeckt wird, so ist der Wasserwechsel in den 
Brunnen ein so großer und so rascher, daß es zu einer Vermehrung 
hereingelangter Bakterien nicht kommt. Man kann also ohne weiteres 
die allgemeine Bakterienzahl bestimmen; diese gibt die beste Auskunft 
über die Filtrationsfähigkeit des Bodens. Die Colizahl kann nur wenig 
hinzufügen; denn daß auch Colibazillen gefunden werden müssen, wenn 
die Depressionszone des Brunnens sich unter gedüngtem Boden hin er¬ 
streckt, daß sie fehlen, wenn Wald das Gelände bedeckt, ist eigentlich 
selbstverständlich. Überhaupt werde ich das Gefühl nicht los, als ob man 
vielfach mit der Colibestimmung offene Türen eintritt oder aber versucht, 
durch den Colinachweis die lokale Untersuchung zu umgehen, was durch¬ 
aus nicht angängig ist. 

Ob bei Überflutungen des Geländes durch starke Regen oder durch 
Hochwässer vom Fluß aus eine Gefahr bedingt wird, entscheidet die all¬ 
gemeine Keimzahl unter sorgfältigster Berücksichtigung der örtlichen Ver¬ 
hältnisse viel besser als die von Zufälligkeiten abhängige Colizahl. Nur 
wenn dauernd keine Colibazillen gefunden werden sollten, würde eine 
völlige Gefahrlosigkeit der Überschwemmung, wenigstens betreffs des 
Typhus, angezeigt 

Viel gebraucht ist die Colibestimmung bei der Untersuchung offener 
und gedeckter Brunnen mit geringem Wasserverbrauch, also der sogen. 
Hausbrunnen. Maßgebend aber ist hier in allererster Linie der Ausfall 
der örtlichen Besichtigung. Offene Brunnen, z. B. Ziehbrunnen, Schöpf¬ 
brunnen, aber auch die Brunnen mit schlechter Eindeckuhg, solche, auf 
welchen neben der Pumpe sich Öffnungen finden, oder wo das Mauerwerk 
undicht ist, so daß in der Umgebung des Brunnens ausgegossenes Wasser 
in den Schacht hineinfließt, sind infektionsfähig und daher hygienisch un¬ 
zulässig, sofern sie nicht durch ihre Lage an geschützten Örtlichkeiten 
vor Verunreinigungen und Infektionen behütet sind. Hierbei ist es völlig 
gleichgültig, ob die Bakterienzahl in dem betreffenden Brunnen hoch oder 
niedrig ist, ob sich viel oder wenig Coli finden. 
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Man kann die Frage aufwerfen, ob die Anwesenheit größerer Mengen 
Coli in einem Brunnen nicht eine drohende augenblickliche Gefahr be¬ 
deute. Eine solche liegt vor, wenn an dem Ort eine durch Wasser über¬ 
tragbare Krankheit besteht, und wenn die Coli, die sich gerade im 
Brunnenwasser befinden, menschlichen Fäkalien entstammen. Letzteres 
kann man den Colibazillen nicht ansehen, und nur die Berücksichtigung 
der örtlichen und sonstigen Verhältnisse gestattet einen mehr oder minder 
zuverlässigen Schluß. Man wolle berücksichtigen, daß die Bakterien 
meistens von oben in die Brunnen gelangen, sei es, daß sie von der Erd¬ 
oberfläche durch undichte oder fehlende Eindeckungen direkt in den 
Brunnen laufen oder, nur die obersten Bodenschichten durchsetzend, in 
den Boden einsickern. Daß die Bakterien von seitwärts liegenden, un¬ 
dichten Gruben und Miststätten aus einwandern, dürfte selten sein, so¬ 
weit nicht der Boden aus grobem, weitporigem Material besteht oder von 
weiteren Spalten durchsetzt ist. 

Liegt ein solcher Verdacht vor, der durch die chemische Analyse 
verstärkt werden kann, so ist der Brunnen auszupumpen, gründlich von 
seinem Schlamm zu reinigen, zu desinfizieren und, nachdem die übrigen 
Eintrittsmöglichkeiten für die Coli beseitigt sind, wiederholt auf Coli zu 
untersuchen. 

Die örtliche Besichtigung des Brunnens und seiner Umgebung ist 
mit Vorsioht vorzunehmen, die Eindeckung ist im Bedarfsfälle zu ent¬ 
fernen, wobei sich oft erhebliche Lücken zeigen, die nur durch Schmutz 
bzw. Erde verdeckt waren, die Wandung des Brunnens unter Hineinsteigen 
zu besichtigen; man sieht dann, ob und wo von oben kleine Rinnsale ein- 
treten und an den Steinen herunterlaufen. Trotz dieser Maßnahmen wird 
die Besichtigung zuweilen versagen; auch die chemische Untersuchung 
kann ein zweifelhaftes Resultat ergeben. In solchen Fällen meint Savage, 
wo auch die Feststellung der allgemeinen Keimzahl nicht viel besagt, 
kann die Feststellung der Colizahl helfen. Kr begnügt sich dabei jedoch 
nicht mit dem Coli typicum, er läßt vielmehr auch die atypischen Formen 
zu ihrem Recht kommen. 

Ob der von Savage gewiesene Weg zum Ziele führt, läßt sich nicht 
voraussehen; von Hilgermann ist er einige Male mit Erfolg betreten. 
Zunächst muß noch in einwandfreierer Weise als bisher festgestellt werden, 
wie lange sich aus Miststätten oder Jauchegruben entnommene, nicht frisch¬ 
gezüchtete, Colibakterien in Brunnenwässern halten. Aber es wäre töricht, 
in solchen Fällen, wo ohnehin alle Mittel versagt haben, nicht in der 
angedeuteten Weise zu versuchen, sich Klarheit zu verschaffen. 

Man sieht, daß die Colibestimmung einen Wert haben kann, aber 
doch nur unter Berücksichtigung aller Verhältnisse. In Deutschland, 
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besonders aber im Ausland, macht sich zurzeit ein Streben bemerkbar, 
den gesundheitlichen Wert eines Wassers nur oder hauptsächlich nach 
der vorhandenen Colizahl zu bewerten. Gern ist zuzugeben, daß die 
Autoren, die sich hauptsächlich mit der Colifrage beschäftigt haben, sich 
hüten, den Wert des Colibefundes zu überschätzen, aber die Schar ihrer 
Jünger tut das zum Teil in erheblicher Weise und vernachlässigt die ört¬ 
lichen und sonstigen Bedingungen, trotzdem die Führer der Bewegung sie 
berücksichtigt wissen wollen. 

Der Zweck dieser Zeilen würde erreicht sein, wenn es mir gelungen 
wäre zu zeigen, daß die Coliprobe unter Umständen nützlich sein kann, 
daß sie aber mit großer Vorsicht zu betrachten ist, und außerdem zu 
ihrer Beantwortung nicht die tote Zahl, sondern eine auf Kenntnis des 
Orts und aller in Betracht kommenden Umstände gestützte Überlegung 
unbedingt erforderlich ist. Ist diese vorhanden, so werden wir vor 
der Idolatrie des Bact. coli, die drohend zu uns hinüberschaut, bewahrt, 
bleiben. 


Werden die Resultate der vorstehenden Besprechung kurz zusammen¬ 
gefaßt, so ergibt sich ungefähr folgendes: 

Mit Bact. coli bezeichnet man eine ganze Gruppe hauptsächlich im 
Darm vorkommender, zwar verwandter, aber nicht identischer Bakterien. 
Allen gemeinsam sind die nachstehenden Eigenschaften: kurzes bis sehr 
kurzes, gramnegatives, sporenloses, die Gelatine fest lassendes Stäbchen, 
welches Traubenzucker unter Säure- und Gasbildung vergärt 

Unter typischem Coli versteht man die Varietät der Coligruppe, welche 
im Darm von Menschen und Tieren am häufigsten vorkommt. Aber es 
herrscht keine Einigkeit darüber, welche das sei. 

Die meisten Autoren verlangen von ihm außer den vorstehenden 
Merkmalen noch die folgenden: es soll Milchzucker unter Säure- und Gas¬ 
bildung vergären, Milch zur Gerinnung bringen, Neutralrot in einen 
gelblichen fluoreszierenden Farbstoff umwandeln und in Peptonlösung Indol 
bilden. Die Forscher milderer Observanz rechnen zum Coli typ. auch 
noch solche Formen der weiteren Coligruppe, denen die eine oder andere 
der letzterwähnten Eigenschaften abgeht. 

Ein Unterschied zwischen dem typischeu und atypischen Coli der 
Menschen und der warmblütigen Tiere läßt sich nicht machen. 

Die bei Kaltblütern gefundenen Coli sind in ihren Eigenschaften 
denen der Warmblüter gleich, nur scheint es, als ob eine Anzahl von 
ihnen bei 46° nicht wächst, während eine audere Zahl nach den Unter¬ 
suchungen Frommes bei 46° noch gedeiht. Hiernach darf man nicht 
annehmen, daß die Eijkmannsche Probe nur Warmblütercoli anzeigt. 
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Eine nennenswerte oder auf eine längere Zeit sich erstreckende Ver¬ 
mehrung der Colibazillen im Boden und Wasser findet, soviel bis jetzt 
bekannt ist, nicht statt; die Bakterien scheinen vielmehr anfangs rascher, 
dann aber langsam zugrunde zu gehen. In den Boden gebracht, sind sie 
in immer noch erheblicher Zahl über ein Jahr, in Wasser übertragen, 
mehrere Monate hindurch in fallenden Mengen aufgefunden worden. 

Daher kann eine frische Verunreinigung durch Fäkalien nur durch 
eine erhebliche Zahl von Colibazillen im Wasser nachgewiesen werden. 
Wie groß sie sein muß oder sein soll, ist absolut unsicher und wird sich 
wahrscheinlich auch nie bestimmen lassen. 

Es besteht zurzeit kein stichhaltiger Grund, die nicht typischen 
Bazillen von der Diagnose der Fäkalverunreinigung auszuschließen. Nimmt 
man bloß das sogenannte Bacterium coli typicum als Indikator, so erhält 
man zu geringe Werte; der entstehende Fehler dürfte rund 30 Prozent, 
nach einzelnen Autoren erheblich mehr betragen. 

Der Colinachweis im Wasser durch feste Nährböden ist unter anderem 
bei 37 bis 42° C möglich auf gewöhnlichem, mit Lackmus gefärbtem oder 
auf Drigalski-Conradi-, sowie auf Endoplatten oder auf Mc Konkeyplatteu 
mit taurocholsaurem Natrium. Bei Züchtung auf gewöhnlichem, mit 
Lackmus versetztem, lprozentigem Agar bei 37° bis 42° ist nicht zu 
fürchten, daß die Colikulturen überwuchert werden, sofern man bei stark 
verunreinigten Wässern einige Verdünnungsplatten macht. Bei der Züch¬ 
tung auf den übrigen angegebenen Nährböden dürften vielleicht wohl 
die gesunden, aber nicht alle geschwächten Colikeime zum Auswachsen 
kommen. Sind wenig Colibakterien zu erwarten, so wende man vorher 
das Fällungsverfahren unter Benutzung von mittleren Wassermengen 
ca. 25 bis 100 ccm an. 

Zur Züchtung aus flüssigen Nährböden benutzt man am besten 
Traubenzuckerbrühe, die mit Lackmus etwas gefärbt ist, in Gärungs¬ 
kölbchen bei einer Temperatur von 37 bis 42°. Von dort aus erfolgt die 
Isolierung auf den vorhin erwähnten oder ähnlich zusammengesetzten 
festen Nährböden. 

Ob direkt von der Platte, ob zunächst durch Vorkultur die verdäch¬ 
tigen Mikroben zur Anschauung gebracht sind, so ist, wenn der Mikrobe 
sicher diagnostiziert werden soll, die Fortkultur in den verschiedenen be¬ 
kannten Nährböden erforderlich. Man kann bei der Massenkultur und 
bei der Vorkultur nur eine geringe Anzahl Bakterien vollständig durch¬ 
prüfen; es bleibt daher trotz der Nachkultur die Unsicherheit bestehen, 
ob wirklich alle zum Wachstum gekommenen und Gärung- bzw. Säuerung 
bildenden Bakterien typische Coli sind. 
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Begnügt man sich mit der Vergärung der Dextrose und betrachtet 
man nur das sogenannte Bact. coli typicum als Indikator, so sind nach 
den jetzt möglichen Abschätzungen rund 30 Prozent als nicht typische 
Coli in Abzug zu bringen. 

Die Eijkmannsche Annahme, es genüge die Züchtung bei 46°, hat 
sich nicht als zutreffend erwiesen. 

Die mittels der Vorkultur in Flüssigkeiten erzielten Resultate er¬ 
scheinen wenig zuverlässig. Bei großen, d. h. etwas über 10 ccm be¬ 
tragenden Wassermengen ist die Überwucherung durch andere Bakterien 
zu fürchten, wenn ohne Zusatz hemmender Stoffe gearbeitet wird; setzt 
man solche zu, so dürften auch die schwächeren Colibazillen gehemmt 
werden. Am wenigsten scheint noch das taurocholsaure Natrium zu 
schädigen. Davon kostet aber das Eilo über 400 Mark und bei Zusatz 
von Ochsengalle läßt sich wegen des schwankenden Gehaltes an taurochol- 
saurem Natrium nicht genau dosieren. 

Bei kleinen, unter 1 ocm liegenden Mengen ist dem Zufall zu viel 
Spielraum gegeben. Es ereignet sich leicht, daß die erhaltenen Zahlen 
um das Zehnfache zu hoch oder zu niedrig sind. Auch ist es ein großer 
Nachteil dieser Methode, daß die eventuell richtigen Werte zwischen 
1 und 10 schwanken; für die Beurteilung macht es doch einen Unter¬ 
schied, ob sich in 0-01 ccm 1 oder 9 Coli finden oder was dasselbe sagt, 
ob in 1 Liter Wasser 100 000 oder 900 000 Coli vorhanden sind. 

Eine auffallende, die Methode in ein schlechtes Licht stellende Er¬ 
scheinung ist die, daß mit steigender Bakterienzahl desselben Wassers die 
Zahl der Colibazillen über Gebühr anwächst. Erhebt sich z. B. die all¬ 
gemeine Bakterienzahl um das Zehnfache, so erhöht sich die Colizahl 
ungefähr um das Tausendfache, ja es kommt vor, daß die Colizahl die 
der Gesamtbakterien wesentlich, in dem von uns zitierten Falle der Lahn 
um mehr als das Doppelte, übersteigen soll. Ein solcher Anwachs ist in 
der Verunreinigung nicht begründet; er muß in der Methode liegen. 

Da die Umgrenzung des Colibegriffs schwer möglich ist, 
und die Grenzen von den einzelnen Forschern recht willkürlich 
gezogen werden, da die Methoden der Bestimmung sehr un¬ 
genaue sind, sogar Schwankungen bis zum Zehnfachen der ge¬ 
fundenen Zahl stets in der angegebenen Zahl liegen, so kann 
wenig Vertrauen in die erhaltenen Befunde gesetzt werden, 
besonders wenn große, z. B. über 10 und 100 ccm , oder kleine 
unter l*0 ccm liegende Dosen zur Verwendung kommen, und zwar 
um so weniger, als die von Tieren und von Menschen stammen¬ 
den Colibazillen nicht voneinander unterscheidbar sind. 
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Über die Filtrationskraft des Bodens und den in ihr liegenden Schutz 
geben die Colibazillen nicht mehr an als die übrigen Bakterien. 

Über die Colibefunde in einem Wasser läßt sich folgendes sagen: 
Eine große Zahl von Colibakterien weist auf eine direkte oder indirekte 
nicht zu femliegende Verschmutzung mit Fäkalien hin. Da in diesen 
Cholera- und Typhusbazillen Vorkommen oder Vorkommen können, so 
zeigt die größere Zahl der Colibakterien zugleich das augenblickliche Vor¬ 
liegen einer Gefahr oder die Möglichkeit des Vorliegens an, sofern die 
Colibazillen solche des Menschen sind, was man allerdings ohne Kenntnis 
der Verhältnisse nicht wissen kann. 

Die Anwesenheit vereinzelter Colibazillen ist wohl nicht höher zu be¬ 
werten, als die anderer Bazillen, da sie in jedem unter Kultur befind¬ 
lichen Land, wenn auch nicht in sehr großer, doch immerhin beträcht¬ 
licher Zahl vorhanden sind, und die meisten aus dem Dung der Tiere 
stammen. 

Wo Colibazillen in nennenswerter Zahl im Wasser fehlen, darf man 
das Wasser als zurzeit nicht infiziert ansehen. Über den gerade vor¬ 
liegenden Moment hinaus, also über die Beschaffenheit des Wassers in 
näherer oder fernerer Zukunft sagt der negative Colibefund nichts; er ist 
hierin von dem Gesamtbakterienbefund nicht verschieden. 

Der Colibefund an sich, sei er nun positiv oder negativ, ist daher 
ohne Kenntnis der örtlichen und sonstigen Verhältnisse nur von Belang, 
wenn die Frage zu beantworten ist, ob ein Wasser zurzeit infiziert sein 
kann oder ob diese Gefahr zurzeit nicht vorliegt. 

Das ist die Leistungsfähigkeit der Coliprobe an sich, und dabei muß 
man schon wissen, ob die Colibazillen wahrscheinlicherweise vom Menschen 
oder vom Tier stammen. Aus der Anwesenheit oder dem Fehlen der 
Colibazillen andere als die vorliegenden Schlüsse zu ziehen, erscheint nicht 
gestattet, und es ist nicht möglich, aus einmaligen oder seltenen bloßen 
Colibefunden ein Urteil über die „Beschaffenheit des Wassers im all¬ 
gemeinen“ zu fällen. 

Soll ein über den augenblicklichen Befund hinausgehendes Urteil ab¬ 
gegeben werden, so sind ganz unbedingt die örtlichen und die sonstigen 
Verhältnisse mit heranzuziehen und zur Beurteilung in erster Linie zu 
verwerten, sonst erhält man aus den an sich schon wenig bedeutungs¬ 
vollen Colizahlen unrichtige oder mindestens höchst unsichere Resultate. 

Schaltet man die für die gerade vorliegende Zeit erhaltenen und 
eben besprochenen Untersuchungsresultate aus, und fragt man, was die 
Colibefunde unter Berücksichtigung der örtlichen und sonstigen Be¬ 
dingungen für die Beschaffenheitsbestimmung im allgemeinen bedeuten, 
so ergibt sich kurz Nachstehendes: 
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Bei der Versorgung mit Oberflächenwasser aus Teichen, Seen und 
Flüssen kann die Coliprobe Auskunft geben, wie stark die Wässer mit 
Fäkalien verunreinigt sind. Um den Wert der gefundenen Zahl ein¬ 
schätzen zu können, ist notwendig zu wissen, ob Städte und Dörfer ihre 
Abwässer einlassen, oder ob die Verschmutzung herrührt von Abflüssen 
aus Wiesen, Wegen und Feldern. Neben der Örtlichkeit ist den Atmo¬ 
sphärilien die nötige Aufmerksamkeit zu schenken. Auch läßt sich durch 
die Coliprobe festlegen, an welcher Stelle viel, an welcher weniger Ab¬ 
wasser fließt und wie weit die Zone herunterreicht, wo noch eine größere 
Zahl der Darmbakterien vorhanden ist, was für die Einrichtung von 
Wasserentnahmestellen, Anlage von Badeanstalten usw. nützlich ist. 

Die Bestimmung der Colizahl in filtriertem Wasser ist bei sonst 
normal funktionierenden Filtern nicht erforderlich; die allgemeine Keim¬ 
zahl genügt um so mehr, als die Cholerabazillen kleiner und beweglicher 
sind als die Colibazillen, also eher durchgehen dürften; dasselbe ist, wenn 
auch in geringerem Maße schon bei den Typusbazillen der Fall. Die 
Bestimmung der Colizahl kann dann einen Wert haben, wenn die hohe 
Zahl der im Reinwasser gefundenen Bakterien aus dem Filter selbst 
stammen soll. Hier wird eine Vergleichung der Gesamtbakterienzahl, der 
Artenzahl und der Menge der Colibakterien im Roh- und Reinwasser 
Auskunft geben können, unter Berücksichtigung des Divisors, welcher in 
der Differenz der Gesamtbakterienzahl im Roh- und Reinwasser hegt. 

Zur Festlegung, ob in Quellen hervortretendes Wasser ungenügend 
filtriert und gefährlich sei, kann die Coliprobe dann dienen, wenn das 
Quellgebiet groß ist, so daß man in der Wasserprobe eine Art Durch¬ 
schnittsprobe erhält, in welcher kleinere lokale Verhältnisse, mit welchen 
man sonst stark zu rechnen hat, z. B. Düngung, stärkere Regen, Ver¬ 
teilung von Wald, Acker und Wiese u. dgl. verschwinden. 

Für kleinere Quellen, über deren tributäres Gebiet man sich durch 
Begehung den nötigen Aufschluß verschaffen muß, kommt man mit der 
Bestimmung der Gesamtzahl der Bakterien aus. Ist das Zuflußgebiet 
aber ganz oder teilweise unter dem Pfluge, so ist es allerdings von Inter¬ 
esse zu wissen, wie sich der Coligehalt stellt; bei diesen Untersuchungen 
sind aber alle Verhältnisse mit zu berücksichtigen: Regen, Düngung, 
Jahreszeit u. dgl., sonst gibt sowohl die Bestimmung der allgemeinen 
wie der Colizahl unrichtige Resultate. 

Für die großen, eigentliches Grundwasser schöpfenden Zentralbrunnen 
kann die Colibestimmung zu der Festlegung der allgemeinen Bakterien¬ 
zahl, welche über die Filtrationsfähigkeit des Bodens die beste Auskunft 
gibt, kaum etwas hinzufügeu. 
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Für die gewöhnlichen Brunnen ist sie belanglos. Denn deren hygie¬ 
nische Bewertung basiert, abgesehen von der Porenweite des Bodens, fast 
nur auf ihrer Lage, ihrer Konstruktion, Eindeckung und ihrem baulichen 
Zustand. Ist bei ihnen schon die Bestimmung der allgemeinen Bakterien¬ 
zahl zwecklos, so ist es die der Colizahl, wenn man von der Feststellung 
der augenblicklichen Infektionsgefahr absieht, erst recht. In den¬ 
jenigen Fällen, wo die örtliche Untersuchung kein Resultat gibt, muß 
man versuchen, durch die Colizahl etwas zu erreichen. 

Liegt der Verdacht vor, daß ein Zisternen-, Quellstuben-, Reservoir¬ 
oder ähnliches Wasser in loco verunreinigt werde, so läßt sich durch die 
Coliprobe der Nachweis erbringen, sofern das Resultat positiv ausfällt, 
während es bei dem zufließenden Wasser negativ ist. 

Die Bestimmung des Bact. coli hat also an sich Wert, wenn es sich 
darum handelt, augenblicklich vorliegende Gefahr zu erkennen oder eine 
Gefahr als wahrscheinlich bzw. unwahrscheinlich hinzustellen. Dahingegen 
muß, wenn es darauf ankommt, die hygienische Beschaffenheit eines Wassers 
für eine längere Zeitperiode zu bestimmen, die Abschätzung der örtlichen 
und sonstigen Verhältnisse absolut an die erste Stelle gerückt werden. 

Zur Unterstützung und Ergänzung der Bewertung der lokalen Ver¬ 
hältnisse dient die chemische und bakteriologische Untersuchung. Von 
der ersteren ist hier aus rein äußerlichen Gründen trotz ihrer Wichtigkeit 
nicht gesprochen worden. Die bakteriologische Untersuchung kann in 
den vorstehend aufgeführten Fällen unterstützt werden durch die Be¬ 
stimmung der in einem Wasser enthaltenen Colibazillen. 

Es mag jedoch offen ausgesprochen werden, daß in Wassersachen 
viel zu viel im Laboratorium untersucht wird, während die örtliche Unter¬ 
suchung, weil sie dem einen Teil zu unbequem, dem anderen Teil 
zu teuer ist, sehr zum Schaden an der Sache vernachlässigt wird. In 
der Tat ist es viel angenehmer, im Zimmer nach bewährten Methoden, 
im ausgefahrenen Geleise Ammoniak, Salpetersäure usw. zu bestimmen, 
Bakterienkolonien zu zählen, oder sich an der Säure- und Gasproduktion 
von Colibazillen zu erfreuen, als zwischen Acker, Wiese und Wald an 
Hand der geologischen Karte und der lokalen Befunde sich ein Bild zu 
machen über die Herkunft eines Wassers. Die Befunde aus den mit 
Überlegung dann an Ort und Stelle geschöpften Proben für die Analysen 
sind von hohem Wert und eine recht oft notwendige Unterstützung der 
örtlichen und sonstigen Untersuchungen. Ist man zur Besichtigung 
draußen gewesen, dann weiß man, worauf man zu prüfen, dann weiß 
man, was die gefundene Zahl zu bedeuten hat. Ein bloßes Untersuchen 
im Laboratorium und die Abgabe eines Urteiles auf die dort erzielten 
Resultate hin, ist vielfach ein Unding und ein frommer Selbstbetrug. 
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Freilich ist eine Untersuchung draußen teurer als eine nach dem 
Dutzendpreise gefertigte Bestimmung in einem Nahrungsmitteluntersuchungs¬ 
oder bakteriologischen Prüfungsamt. Wenn eine solche Untersuchung 
der kleinen Gemeinde 100, sogar 200 Mark kostet, was bedeutet das 
gegenüber den mindestens 10 000 Mark, womit selbst die kleinste Wasser¬ 
leitung bezahlt werden muß, das sind 1 bis 2 Prozent. Damit ist doch 
die Sicherheit über die Wasserbeschaflfenheit, das Alpha und Omega jeder 
Wasserversorgung nicht zu teuer erkauft. 

Die Jagd nach dem Bact. coli beruht zum Teil auf dem Streben, die 
körperliche und geistige Unbequemlichkeit einer Arbeit an Ort und Stelle 
los zu werden und durch eine an sich hübsch ausgesonnene aber sonst 
gedankenlose, bequeme Laboratoriumsarbeit zu ersetzen. 

Das ist jedoch nur in relativ wenigen Fällen möglich, nicht nur aus 
den vorhin erwähnten inneren Gründen, sondern auch, wie gezeigt worden 
ist, weil der Begriff des Bact. coli nicht scharf Umrissen ist, und was 
noch ungünstiger ist, die Methoden ungenaue Zahlen liefern. Bei der 
Bewertung der Colibefunde spielt aber die Zahl eine große Rolle. Die 
Methode versagt also gerade da, wo die Entscheidung liegen soll 

Es ist durchaus kein Grund vorhanden, die bewährte, in Deutschland 
glücklicherweise noch immer in erster Linie stehende Bewertung eines 
Wassers nach den örtlichen und allen sonstigen Verhältnissen zurück¬ 
zuschieben zugunsten der Colibestimmung. Auch steht immer noch die 
Bewertung des Wassers in bestimmten Fällen nach der Keimzahl des 
Wassers auf sicherer Basis. Nicht soll geleugnet werden, daß sie in 
einer Reihe von Fällen erheblich unterstützt werden kann durch die 
Colizahl; aber man darf nicht die Coliuntersuchung in den Vordergrund 
stellen wollen für die Bewertung eines Wassers. Dazu eignen sich weder 
das Bact. coli noch die Methoden für seine Bestimmung, und es ist mit 
allen Kräften dahin zu streben, daß nicht auch bei uns das Bact. coli 
auf hohen Thron gesetzt und um dasselbe ein Tanz ausgeführt werde, 
der seiner Bedeutung in keiner Weise entspricht. 
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Über Filariaembryonen im Blote einer Kornweihe 

(Circus cyaneus). 

Von 

Prof. Dr. Martini, 

Marine-Oberstabsarzt, Chefarzt des GoaTsrneroentslasaretts, Vorstand der bakteriologischen 
Untersuchnngsabteilang and Watsehatzstation za Tsingtaa. 


(Hierzu Taf. II.) 


Am 3. II. 1910 fand ich im Blute einer hiesigen Kornweihe, die 
seit einigen Monaten im Laboratorium gehalten wurde, Filaria-Embryonen. 
Der Vogel, Circus cyaneus, der in den letzten Tagen Mattigkeit und 
häufiges Znsammenschauern gezeigt, hatte, wurde in sterbendem Zustande 
zur Untersuchung gebracht. Das Unnatürliche der Gefangenschaft drohte, 
wie meist bei dieser Art von Raubvögeln, seinem Leben ein plötzliches 
Ende zu bereiten. Bei dem hochgradigen Verfall des Vogels erschien der 
Gedanke an Erhaltung ausgeschlossen. Er wurde tot chloroformiert. Blut 
aus einer Flügelvene wurde mikroskopisch untersucht. 

Da fanden sich denn sofort etwa in jedem Blutstropfen ein bis 
mehrere Filaria-Embryonen, wie sie die nachstehende Textfigur und die 
Photogramme von Giemsapräparaten (vgl. Taf. II, Figg. 1 bis 3), deren 
Aufnahme ich Hrn. Geheimrat Günther verdanke, erkennen lassen. 

Der Vogel wurde sofort seziert, und sodann Blut aus seiner rechten 
Herzkammer durch Punktion aufgezogen; hierin fanden sich erheblich mehr 
Embryonen, nahezu in jedem Gesichtsfelde einer bis mehrere. Herzblut 
wurde in mehrere Röhrchen mit Nährbouillon geträufelt, in der Hoffnung, 
die Schmarotzer zu Studienzwecken für einige Zeit am Leben erhalten zu 
können, ein Versuch, der mißlang, da schon ein Zusatz von physiologischer 
Kochsalzlösung sie sofort regungslos machte. 
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Filariamuttertiere wurden an keiner Stelle des Körpers gefunden, so 
daß nur die Embryonen geschildert werden können. 

Die Embryonen hatten eine Länge von etwa 0*100 mm und eine Breite, 
die vorn etwa 0*0035 mm betrag und nach hinten zu sich bis auf etwa 
0*0025 mm verschmälerte. Im frischen Blutstropfen zeigten sie deutlich 
eine kurze trichterförmige Mundöffnung. Ihrer ganzen Länge nach boten 
sie unregelmäßige Körnelung durch stärker lichtbrechende Körnchen. Bei 
einzelnen schleppte ein Stück durchsichtiger Embryonalmembran hinten 
nach. Letztere konnte bei peitschenden Bewegungen des Hinterendes 
gelegentlich den Eindruck einer endpolständigen Geißel erwecken. Mit 
Beginn des Absterbens erwies sich dieser Eindruck jedoch als trügerisch. 
Nach dem Tode der Embryonen trat die Körnelung schärfer hervor. 

' \ 

' ) 

/ 



Fig. I. 

Filarienembryo im Blute einer Kornweihe (Circus cyaneus), 24 Stunden nach dem 
Tode des Tieres, in Nährbouillon gehalten; starke Körnelung. Beobachtung im ge¬ 
spannten Tropfen. Vergrößerung etwa 1000 fach. 


Die Bewegungen der lebenden Individuen vollzogen sich in der Weise, 
daß sie sich mit dem Mundteile voran vorwärts schlängelten. 

Das nach Romanowsky-Giemsa behandelte Präparat bot nur das 
Entoplasma der Parasiten gefärbt und zwar blau, während die Embryonal¬ 
membran farblos blieb, so daß sie bei mittlerer Vergrößerung (Zeiss D, 
Okular 2) wie etwas ausgefasert erschienen, ein Vorkommnis, das auch bei 
den Larven anderer Filarien beobachtet wird. 

Soweit aus der hier zur Verfügung stehenden Literatur entnommen 
werden kann, sind Blutfilarien von Vögeln Chinas seither nirgends be¬ 
schrieben. Ihr Vorkommnis erscheint von gewisser Bedeutung für die 
Beurteilung der Frage des Infektionsweges auch der anderen pathogenen 
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Filarien zu sein, bei denen bekanntlich: 1. Übertragung durch Culex- 
und Anophelesstiche bewiesen ist (.Manson), 2. Übertragung durch Auf¬ 
nahme von Wasser, in dem filarienbehaftete Moskitos zugrunde gegangen 
sind, vermutet wird, von denen der W T eg 2 auch im Bereiche der Mög¬ 
lichkeit liegt. Bei den hiesigen Raubvögeln, unter denen Falken, Sperber, 
.Milane und Weihen mit Hämosporidien, die vermutlich durch Stech¬ 
mücken übertragen werden, mit Halteridien behaftet sich erweisen, ist der 
Weg 1 durch Mücken ebenfalls der wahrscheinlichste, die ihnen, während 
sie. nur mit zarten Flaumfedern bedeckt, noch im Neste hocken, die 
filarienübertragenden Stiche beibringen. Im vorliegenden Falle glückte 
es, wie gesagt, leider nicht, den Aufenthalt der Mutterfilarien ausfindig 
machen zu können, wie mir dies seinerzeit mit Blutfilarieuembryonen 
eines Togopferdes gelungen war, bei dem die geschlechtsreifen Schmarotzer 
in einer elephantiastischen Geschwulst des Magens als eine Art Filaria 
megastoma zu bemerken waren. 1 

Hier wie dort sind die Bluttilarienembryonen in bezug auf das Be¬ 
finden der Tiere zweifellos nur von sekundärer Bedeutung gewesen. Sie 
haben wohl zur Schwächung ihrer Wirte beigetragen, durch sich selbst 
allein jedoch den Tod nicht herbeigeführt, der in erster Linie anderen 
Ursachen zur Last zu legen war. 

1 Diese Zeitschrift. Bd. L. S. 81. 
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Erklärung der Abbildungen. 

(Tat IL) 


Photogramme nach Präparaten des Verfassers von Prof. C. Günther. 


Figr. 1 . Filariaembryonen im Blute von Circus cyaneus bei lOOfacher Ver¬ 
größerung. 

Fig. 2. Filariaembryonen im Blute von Circus cyaneus bei 240 facher Ver¬ 
größerung. (Dieses Photogramm gibt den unteren Teil der Fig. 1 
bei stärkerer Vergrößerung wieder.) 

Fig. 3. Filariaembryo im Blute von Circus cyaneus bei 1000 facher Ver¬ 
größerung. 

(Färbung nach Romanowsky-Giemsa.) 
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[Aus dem Hygienischen Institut der Kgl. Tierärztl. Hochschule zu Berlin.] 
(Direktor: Geh. Med.-Rat Prof. Dr. P. Frosch.) 
(Abteilungsvorsteher: Dr. P. Knuth.) 


Ein Beitrag zur Züchtung von Piroplasmen 
in künstlichen Nährböden. 

Von 

Bruno Deseier, 

Studierendem der König). MIHt&r-Veterinir-Akademie, Berlin. 


(Hiersu Taf. III.) 


Einleitung. 

In einer kürzlich erschienenen Arbeit „Über die Entwicklung eines 
Rinderpiroplasmas und -trypanosomas im künstlichen Nährboden“ weist 
Martini (10) zum Schlüsse darauf hin, daß „die Kulturversuche in 
Novy-Mc Neal, Rogers, Miyajima und Nicollescher Weise eifrigst 
fortgesetzt werden müssen, bis endlich für alle pathogenen Trypanosomen 
ein einfaches und sicheres Kulturverfahren gefunden ist“. Durch diese 
Methode allein vermochte nämlich Martini den Nachweis zu führen, daß 
sich im Blute der von ihm in Manila untersuchten Kälber außer Piro¬ 
plasmen noch Trypanosomen befanden, die sowohl der genauesten mikro¬ 
skopischen Untersuchung im hängenden Tropfen, wie im gefärbten Präparat 
entgangen, als auch durch Übertragungsversuche auf die kleinen Ver¬ 
suchstiere des Laboratoriums und andere, dort heimische Rinder nicht 
nachweisbar waren. 

Besonders interessant ist hierbei die Tatsache, daß die einige Tage 
in der Blutkultur sichtbaren Piroplasmen sich in die bereits von R. Koch (3) 
und Kleine (2) beschriebenen MorgeUsternformen umwandelten und bald 
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darauf zugrunde gingen, ohne daß ihre Übertragung auf für Piroplasmen 
hoch empfängliche Rinder jemals gelang, während letztere stets durch 
die in der Bouillonkultur gewachsenen Trypanosomen infiziert werden 
konnten. 

Martini konnte hierdurch zugleich den Nachweis führen, daß die 
Trypanosomen in den Kulturröhrchen sich nicht aus den gleichzeitig vor¬ 
handenen Piroplasmen entwickelt hatten, wie dies Miyajima (1) 2 Jahre 
vorher in Japan durch seine Versuche als sehr wahrscheinlich hin- 
gestellt hatte. 

Bei der großen Bedeutung für die tropische Veterinärmedizin, die 
der seit 10 Jahren wiederholt versuchten Züchtung von Piroplasmen 
unzweifelhaft zukommt, schien es mir erwünscht, eine Nachprüfung der 
bisher hierüber gemachten Feststellungen vorzunehmen. 

Meine Arbeit ist in der Abteilung für Tropenhygiene des hygienischen 
Instituts der Königlichen Tierärztlichen Hochschule zu Berlin unter der 
Leitung des Hm. Abteilungsvorstehers Dr. Knuth angefertigt worden. 

Literatur. 

Von den Forschern, die sich mit der Züchtung von Piroplasmen 
beschäftigt haben, ist der französische Tierarzt Ligniöres (11) der erste 
gewesen. 

Bereits im Jahre 1900 erschien eine Arbeit: La Tristeza ou la malaria 
bovine dans la Republique Argentine, in der Ligniöres (11) die Züch¬ 
tung von Piroplasma bigeminum im künstlichen Nährboden 
beschreibt. Verfasser benutzte dazu einmal defibriuiertes parasitenhaltiges 
Blut, das andere Mal hämoglobinhaltiges Serum kranker Tiere. In beiden 
Kulturmedien glaubte er ein Wachstum der Parasiten beobachten zu 
können, doch sah er stets nur runde, nie bimförmige Gebilde. Eine 
Nachprüfung dieser Resultate durch Kossel, Schütz, Weber und 
Miessner (26) ergab jedoch, daß es sich bei den Versuchen nicht um 
ein Wachstum, sondern nur um eine Konservierung der Parasiten handelte, 
und daß die angeblich aufgetretenen Sporen Zerfallsprodukte der Parasiten 
darstellteu. 

Gelegentlich dieser Nachprüfung wurde außerdem festgestellt, daß 
sich die Parasiten in der Kouservierungsflüssigkeit bei einer Temperatur 
von 8° viel länger infektionsfähig erhalten, als bei der gewöhnlichen 
Züchtungstemperatur von 37 °. 

Im Jahre 1904 veröffentlichten Dschunkowsky und Luhs (7) ihre 
Arbeit : „Die Piroplasmen der Rinder“, in der die Verfasser zunächst das 
klinische Bild bei Piroplasmosis nebst Sektionsbefuud gestorbener Tiere 
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beschrieben. Sodann teilten sie die Piroplasmen in bazillen-, ring- und 
punktförmige ein und schilderten das Aussehen der Parasiten nach der 
Giemsafärbung. Als Nährsubstrat für ihre Kulturen benutzten sie Blut¬ 
serum kranker Rinder, das freies Hämoglobin enthielt. In diesen Kulturen 
schienen „die vielartig gestalteten Parasiten“ aus lockerem Chromatin zu 
bestehen. Sie färbten sich langsamer und intensiv rot, mit einem Stich 
ins Violette, wobei sie von einem blaßroten Saum umgeben waren. Die 
Form des Chromatinkornes ist keine bestimmte; es ist bald rund und klein 
mit scharfen Konturen, bald größer, vieleckig mit undeutlichem Saum. 
Durch fortwährendes Umkultiviereu der Parasiten zeigen sie nach 10 bis 
20 Tagen eine starke Vermehrung. 

Im folgenden Jahre, 1905, züchtete Rogers (20) Piroplasma dono- 
vaui (Leishmania), den Erreger der tropischen Splenomegalie oder des Kala 
Azars. Er versetzte das durch einen Einstich in die Milz entnommene 
Blut eines Kranken mit einer 5 bis 10 prozent. Natriumzitratlösung, um 
die Koagulation zu verhindern. Bereits am 1. Tage erschienen zahlreiche, 
geißeltragende Formen, die einem Trypauosoma ähnlich sahen, denen aber die 
undulierende Membran fehlte, wie Christophers (21) und Chaterjee (22) 
nachgewiesen haben. Letztere Forscher zeigten auch, daß ein Zentrosom 
immer vor dem Kern am vorderen Ende des Körpers liegt, von welchem 
ein langer Geißelfortsatz ausgeht.. 

In demselben Jahre erhielt Ch. Nico Ile (23) den Erreger der Orient¬ 
beule, der ebenfalls in die Gruppe Leishmania gehört, in einer Kultur. 
Der Nährboden bestand aus Agar 14-0, Meersalz 6-0 und Wasser 900-0. 
Das Gemisch wurde in Probierröhrchen gegossen und sterilisiert. Darauf 
setzte man 1 / 3 Kaninchenblut hinzu und bewahrte die Röhrchen 12 Stun¬ 
den lang in geneigter Stellung auf. Dann wurden sie für 5 Tage in den 
Thermostaten bei 37° gebracht und vor dem Aussäen einige Tage bei 
Zimmertemperatur gehalten. Die Kultur des Parasiten, sowie er selbst, 
erinnerten sehr an Piroplasma donovani. nur war der Endfäden des Para¬ 
siten der Orientbeule etwas länger. 

In dem Jahre darauf teilte R. Koch (3) in den „Beiträgen zur 
Entwicklungsgeschichte der Piroplasmen“ seine interessanten Funde be¬ 
züglich der Entwicklungsformen von Piroplasmen in Zecken mit. Zu 
beachten ist dabei, daß diese Übergangsformen nur in weiblichen Zecken 
Vorkommen, trotzdem Männchen und Weibchen Blut saugen. Während 
die Männchen aber nur so viel Blut aufnehmen, wie sie zum Aufbau und 
Wachstum ihres Körpers gebrauchen, saugen die Weibchen mehr Blut., 
wenn die Eier zur Reife gelangen sollen. Die Weibchen sind dann prall 
mit Blut gefüllt, und nur in diesem Zustand der weiblichen Zecken ent¬ 
wickeln sich die Piroplasmen weiter. Wenn man die Zecken in diesem 
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Stadium von dem Wirtstier abnimmt und ihren Inhalt sofort untersucht, 
findet man die Piroplasmen unverändert. Bereits nach 12 bis 20 Stunden 
verändern sich aber die Parasiten in folgender Weise. Zuerst verlassen 
die Parasiten die roten Blutkörperchen und häufen sich an. In diesem 
Haufen findet man einige Exemplare mit Fortsätzen. Letztere nehmen 
dann zu, und die Strahlen sitzen alle an einem Ende. Der Leib dehnt 
sich, wird keulenartig und ein Ende wird spitz ausgezogen. An dem 
dick gebliebenen Ende befindet sich ein Chromatinkorn und die Strahlen. 
Unter dem großen Chromatinkorn befindet sich ein kleineres, weniger 
intensiv gefärbtes Eorn. Manchmal sind Parasiten da, die zwei Chro¬ 
matinkörner und zwei Strahlenkränze besitzen; sie sind jedenfalls aus 
zwei Parasiten hervorgegangen. Sodann nehmen die Strahlen allmählich 
ab und der Körper wird wieder kompakter. Die Strahlen erscheinen zu¬ 
erst starr, führen aber bei längerer genauerer Beobachtung amöboide 
Bewegungen aus. 

Durch diese ganz neue Entdeckung R. Kochs wurde F. Kleine (2) 
von neuem angeregt, seine Forschungen über die Entwicklungsformen der 
Hundepiroplasmen wieder aufzunehmen. Nachdem der Verfasser sehr 
viele Nährmedien angewendet hatte, um die Entwicklungsart der Piro¬ 
plasmen mittels der künstlichen Züchtung näher zu erforschen, die Er¬ 
folge jedoch stets negativ geblieben waren, vereinfachte er das Nährsubstrat 
immer mehr und benutzte schließlich einfache physiologische Kochsalz¬ 
lösung. Er versetzte 0 • 5 ocm derselben mit der gleichen Menge defibrinierten 
Blutes, das einem stark infizierten Hunde kurz vor dem Tode entnommen 
worden war. Dieses Gemisch bewahrte er bei 27 0 C auf. Nach ungefähr 
18 Stunden goß er die klare Flüssigkeit, welche über den zu Boden ge¬ 
sunkenen roten Blutkörperchen stand, ab und untersuchte den Bodensatz. 
Er fand darin Gebilde, wie sie bereits R. Koch beschrieben hat. Bei 
der Giemsafärbung zeigte sich oben an der Keule ein Chromatinkorn und 
an der Spitze ein zweites, nur etwas kleiner. Waren viele Parasiten vor¬ 
handen, so legten sie sich gruppenweise zusammen, die Spitze nach innen, 
die stumpfen Enden mit den Strahlen nach außen. Auch vermochte er 
alle anderen Beobachtungen R. Kochs in bezug auf die Verschmelzung 
zweier Parasiten zu bestätigen. Am 2. Tage erschienen die bei 27° C 
gehaltenen Parasiten größer als am 1. Das Chromatinkorn im Innern 
der Keule erschien jetzt dunkler, als das am oberen Ende der Keule. 
Am 2. und 8. Tage verloren die Parasiten allmählich ihre Strählen und 
rundeten sich ab. Von hier ab sah Verfasser nur noch Degeuerations- 
formen. 

Je mehr Zeit verging, in desto größerer Anzahl wanderten die Piro¬ 
plasmen aus den roten Blutkörperchen aus. Eine Vermehrung der Piro- 
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plasmen in diesen Kulturen konnte nicht nachgewiesen werden. Bei 
Überimpfung aus den Kulturen in nicht infiziertes Blut, das zur Hälfte 
mit physiologischer Kochsalzlösung verdünnt war, blieb dieses steril. 

Diesen Auffassungen R. Kochs und Kleines widerspricht Hart¬ 
mann (4) in seiner Arbeit „Neuere Forschungen über pathogene Protozoen“. 
Er hält die eigentümlichen Morgensternformen, welche beide obengenannten 
Forscher beschrieben haben, nicht für Entwicklungsformen, sondern für 
Degenerationsformen, welche durch den Wechsel der äußeren osmotischen 
Verhältnisse entstanden sind. Dagegen hält er die Kugelformen und auch 
<tie Keulenformen, die R. Koch gefunden hat, für Entwicklungsformen. 

Bereits im Jahre 1904 war eine Arbeit Schaudinns (15) über 
„Generations- und Wirtswechsel bei Trypanosoma und Spirochäte“ er¬ 
schienen, in der er erwähnt, daß Stabsarzt Dr. Weber im Jahre 1900 
im Blut einer an Texasfieber erkrankten Kuh neben den eigentlichen 
Piroplasmen auch solche von Trypanosomenform gefunden habe. Schau- 
dinn war nun der Ansicht, daß diese Trypanosomenformen in den Ent¬ 
wicklungskreislauf der Piroplasmen gehöreu sollten. 

Diese Ansicht Schaudinns deckt sich vollkommen mit der Miya- 
jimas (1), die er in seiner Arbeit „On the Cultivation of a bovine 
Piroplasma“ vertritt. Nachdem letzterer vergeblich versucht hat, Ent¬ 
wicklungsformen in Rhipicephalus australis zu finden, hat er versucht, den 
Parasiten zu züchten. Er versetzte zu diesem Zweck gewöhnliche Nähr¬ 
bouillon mit oder 1 / 10 Raumteil defibrinierten, parasitenhaltigen Blutes, 
die er bei 20 bis 30° C auf bewahrte. Nach 8 bis 4 Tagen sah er in 
der Blutbouillon große Flagellaten, die 5 mal so lang als breit waren, 
eine undulierende Membran und eine lange Geißel besaßen. Er sagt, 
daß man nach der Lage des Kerns und des Blepharoblasten diesen Para¬ 
siten von einem Trypanosoma in einer Kultur nicht unterscheiden kann. 
Den Höhepunkt erreichte die Züchtung zwischen dem 10. und 14. Tage. 
Bei 25 bis 30° bestand die Kultur 45 Tage, bei 10 bis 20° 8 Monate. 
Die Übertragung auf andere Blutbouillon gelang sehr gut. 

Aber die Vermutung Schaudinns wie Miyajimas, daß diese Trypa- 
nosomenformen eine Entwicklungsstufe der Piroplasmen darstellen, dürfte 
wohl durch die Entdeckung R. Kochs über die Entwicklungsformen der 
Piroplasmen in Zecken inzwischen widerlegt sein. Ebenso spricht eine 
Beobachtung Martinis (10), die er in seiner Arbeit „Über die Entwick¬ 
lung eines Rinderpiroplasmas- und -trypanosomas im künstlichen Nähr¬ 
boden“ veröffentlicht, gegen diese Annahme. Verfasser stellte seine Nähr¬ 
böden in folgender Weise her: er versetzte je 10 ccm Bouillon mit 1 prozent. 
..Normalnatronlauge“ bzw. mit 1 prozent. „Normalsalzsäure“. Zu diesem 
Gemisch fügte er je 2 cem Blut von Rindern, die unter den Erscheinungen 
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der Piroplasmose erkrankt waren. Während in dem kreisenden Blute 
dieser Tiere nur eine Infektion von Piroplasmen nachzuweisen war, er¬ 
schienen in den Kulturen nach kurzer Zeit massenhaft Trypanosomen. 
Das Vorkommen dieser ganz voneinander abweichenden Formen führt 
Verfasser darauf zurück, daß bei den zur Untersuchung gelangten Tieren 
eine Mischinfektion von Piroplasmen und Trypanosomen Vorgelegen hat. 
Die Piroplasmen sterben in den Kulturen bei einer Temperatur von 29 bis 
31 0 C innerhalb 5 bis 10 Tagen ab. Aus den in seiner Arbeit angeführten 
Versuchen geht hervor, daß eine Umwandlung von Piroplasmen in Try¬ 
panosomen und umgekehrt nicht stattfindet. 

Dagegen scheint Crawley (25) in seiner Arbeit „Studies on blood 
and blood parasites“ der Ansicht zu sein, daß sich Trypanosomen aus 
Formen entwickeln können, die in ihrem Bau absolut keine Ähnlich¬ 
keit mit diesen zeigen. Verfasser legte Blutkulturen von Rindern au, 
bei denen er eine Infektion mit Piroplasmen und Trypanosomen mit 
aller Sicherheit ausschließen zu können glaubt, da durch jahrelange 
Untersuchungen niemals irgendwelche Blutparasiten bei diesen Tieren 
nachgewiesen werden konnten. In seinen Kulturen erschienen aber bereits 
am 2. Tage massenhaft Trypanosomen, die die größte Ähnlichkeit mit 
den von Miyajima gezüchteten hatten, und denen Verfasser den Namen 
Trypanosoma americanum gegeben hat. Bevor jedoch diese ausgebildeten 
Trypanosomen auftraten, bemerkte Crawley runde und ovale Gebilde, 
die von den Trypanosomen ganz verschieden und auch im kreisenden 
Blute nicht bemerkt worden waren. 

Verfasser glaubt deshalb, daß sich die Trypanosomen nicht als solche 
in dem Blute der Rinder befinden, sondern daß sie sich erst aus anderen, 
bisher unbekannten Gebilden entwickeln und somit in bestimmten Teilen 
Nordamerikas einen ganz gewöhnlichen Bestandteil des Blutes gesunder 
Tiere bilden. Daß aber die Trypanosomen einen Entwicklungsgrad der 
Piroplasmen darstellen sollen, wie es Miyajima annimmt, weist auch 
Crawley zurück. 

Ob die oben entwickelte Hypothese Crawleys richtig ist, oder ob 
doch vielleicht schon vereinzelte Trypanosomen in dem Blute enthalten 
gewesen sind, mag vorläufig noch dahingestellt bleiben; jedenfalls geht 
aus der demnächst im Druck erscheinenden Arbeit von 0. Peter 
„Morphologische und experimentelle Studien über ein bei Rindern in 
Uruguay gefundenes Trypanosoma“ hervor, wie schwer es oft ist, vereinzelte 
Trypanosomen im kreisenden Blute nachzuweisen. Auch der Umstand, 
daß außer dem einen von Frank und Frosch beschriebenen Fall von 
Trypanosomen beim Rinde in Deutschland bisher noch kein weiterer Fall 
entdeckt worden ist, darf wohl als Beweis dafür angesehen werden, daß 
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dieselben recht spärlich im Blute Vorkommen. Es ist aber sehr wahr¬ 
scheinlich, daß das Aufsuchen dieser wenigen Trypanosomen durch die 
von Martini in Manila und von Crawley in Nordamerika angewandte 
Züchtungsmethode wesentlich erleichtert werden künute. 1 

Nuttall (6) veröffentlichte im Jahre 1908 eine Arbeit „The Develop¬ 
ment of Piroplasma cauis in Culture“, in der er eine Reihe von Ver¬ 
suchen anstellte, um Hundepiroplasmen im künstlichen Nährboden zu 
züchten. Zunächst benutzte Verfasser das Blutserum infizierter Tiere, 
das er durch Zentrifugieren des Herzblutes eines kurz vorher gestorbenen 
Hundes erhielt. Nach 2 Stunden zeigten sich in der klaren Flüssigkeit 
viele runde Parasiten und wenig bewegliche bimförmige. Nach 17 Stunden 
wurden wenige runde Parasiten, aber keine beweglichen mehr gefunden. 
Ebenso war es in dem Serum, das von koaguliertem Blute genommen 
war. Ähnliche Resultate erhielt er, indem er defibriniertes Herzblut in 
verschlossenen Gläsern bei verschiedener Temperatur auf bewahrte. In 
Blutagar, der aus gleichen Teilen Kaninchenblut und flüssigem Agar bei 
55° C bergestelit und dem etwas defibriniertes, parasitenhaltiges Hundeblut 
zugesetzt war, konnten zu verschiedenen Zeiten nur ein paar degenerierte 
Parasiten nachgewiesen werden. 

In deübriniertem Hundeblut, das mit wenig 2 prozentiger Natrium¬ 
zitratlösung versetzt worden war und das in verschlossenen Röhrchen bei 
verschiedenen Temperaturen auf bewahrt wurde, rundeten sich sämtliche 
Parasiten ab. In einem dieser Röhrchen wurden ein paar Formen mit 
schön begrenzten, strahlenartigen Fortsätzen gefunden. 

Wurde dem Hundeblut eiue 4prozentige Natriumzitratlösung zugefügt, 
so rundeten sich ebenfalls sämtliche Parasiten ab. Strahlenartige Fort¬ 
sätze wurden nicht gefunden. 

Ähnliche Resultate wurden erzielt, wenn die Parasiten in „normale 
Salzlösung“, die eine 4prozentige Natriumzitratlösung enthielt, gebracht 
wurden. In einer 25 prozentigen Kaliumoxalatlösung und in einer dünnen 
sauren Kaliumoxalatlösung waren die Erfolge die gleichen, w r ie in der 
2 prozentigen Natriumzitratlösung. 

In dem Nährboden, wie ihn Miyajima benutzte (defibriniertes Blut 
und Nährbouillon in dem Verhältnis von 1:5 bis 1:10), rundeten sich 
die Parasiten schnell ab. Formen, wie sie Miyajima beschrieben hat, 
und solche mit strahligen Fortsätzen, wurden nicht bemerkt. 

1 Anmerkung: Inzwischen hat sich diese Methode auch in Deutschland bewährt. 

Vgl. hierzu: Knuth u. Rauch haar, Nachweis von Trypanosomen beim Rinde 
im Kreise Oberwesterwald mittels Züchtung in Blutbouillon. Berliner Tierärztliche 
Wochenschrift . 1910. Nr. 27. — Ferner: Dieselben, Zum Vorkommen von Trypano¬ 
somen bei Rindern in Deutschland. Ebenda . 1910. Nr. 31. 
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In folgenden drei Versuchen benutzte Nuttall(6) 0-5 ocm defibriniertes, 
parasitenhaltiges Hundeblut, denen er ebenso viel 0*6 oder 0*8 prozentige 
Kochsalzlösung hinzufügte oder 0*5 00111 einer Lösung von folgender Zu¬ 
sammenstellung: 


Natriumchlorid . . 
Kaliumchlorid . . . 

Calciumchlorid. . . 
Natr. hydr. carbonat. 
Dextrose . . . . 
Aqua dest. 


0-95 

0-025 

0-02 

0-15 

0-1 


Prozent 

V 

?? 

?? 


100-0 oom . 


Diese Nährböden wurden bei Temperaturen zwischen 24 und 26 bis 
32° C auf bewahrt. Bei der Untersuchung zu den verschiedensten Zeiten 
wurden in manchen Böhrchen strahlenartige Formen entdeckt, in andern 
von gleicher Zusammenstellung wiederum nicht. Die Gründe zu diesen 
Differenzen sind dem Verfasser unbekannt geblieben. Am besten eignete 
sich die 0-6prozentige Kochsalzlösung. In den meisten Fällen waren die 
Strahlenformen am 2. Tage am zahlreichsten. Oft hatten die Parasiten den 
roten Blutkörperchen das Hämoglobin entzogen, so daß sie frei zu liegen 
schienen. Verfasser empfiehlt, möglichst wenig Flüssigkeit zu verwenden, 
und die Böhrchen nach der Impfung möglichst unberührt zu lassen. 

Im folgenden Jahre gelang es Marzinowsky (9), Piroplasma equi 
im künstlichen Nährboden zu züchten. Er wählte für seine Kulturen 
eine 10 prozentige wässerige Lösung chemisch reinen Natriumzitrats. 
Dieses wurde zu je Vj 2 bis 2 oom in Probierröhrchen gegossen, sterilisiert, 
und von dem Veterinärarzt Dr. A. W. Belitzer mit je 10 °° m Blut 
infiziert. 

Nach 2 bis 3 Tagen bemerkte man eine größere Anzahl von Para¬ 
siten, und es erschienen dieselben Entwicklungsformen, wie sie B. Koch 
und F. Kleine gesehen haben. Die Gestaltsveränderungen finden im 
großen und ganzen so statt, wie sie von obengenannten Forschern be¬ 
schrieben worden sind. An den folgenden Tagen nahm die Anzahl der 
Sternformen immer mehr ab, dagegen traten kleine protoplasmatische 
Gebilde auf, die an die Sporen der Malariaparasiten erinnerten. Wie 
sich diese Formen aus den sternartigen entwickelten, entzog sich der 
Beobachtung des Verfassers. Vom 7. Tage an wurden gewöhnlich nur 
diese Formen angetroffen. Dann traten noch kleinere Parasiten auf, die 
paarweise lagen, und auch große keulenförmige. 

Marzinowsky hat auch Piroplasma parvum in mit Natriumzitrat 
versetztem Blute gezüchtet, konnte aber keine besonderen Entwicklungs- 
törmeu beobachten. 
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Auch den Malariaparasiten versuchte er in demselben Nährsubstrat 
zu züchten, doch beobachtete er keine Sporulation, sondern direkte Teilung 
des erwachsenen Parasiten in zwei gleiche Hälften. 

In demselben Jahre erschien noch eine Arbeit von Nuttall und 
Graham-Smith (5), in der die Verfasser die Züchtung von Theileria 
parva in demselben Nährboden versuchten, wie ihn Miyajima (1907) 
benutzt hatte. Sie führten sorgfältig zwei Versuche aus, konnten aber 
die Resultate von Miyajima nicht bestätigen, da niemals irgend eine 
Entwicklung von Piroplasma parvum beobachtet worden ist. Auch Nuttall 
und Graham-Smith sind der Meinung, daß die in der Kultur Miya- 
jimas aufgetretenen Trypanosomen wahrscheinlich schon in geringer An¬ 
zahl in dem Blut vorhanden waren und infolgedessen im kreisenden 
Blute nicht bemerkt worden sind. 

Eigene Versuche. 

Der im nachfolgenden benutzte Piroplasma canis-Stamm wurde mir 
durch Vermittlung des Hrn. Geheimen Obermedizinalrates Prof. Dr. Ehr¬ 
lich in liebenswürdigster Weise von Hrn. Prof. Dr. Mesnil zur Verfügung 
gestellt. 1 

Das mir von Hrn. Prof. Dr. Mesnil übersandte parasitenhaltige Blut 
verimpfte ich an junge, nur wenige Wochen alte Hunde. Leider stellte 
sich im Laufe der Zeit heraus, daß auch dieser Stamm wenig virulent 
war und alle Versuche, die Virulenz zu steigern, nur von geringem Er¬ 
folge begleitet waren. 

Den genannten Herren, die mir bei der Beschaffung des Materials 
behilflich waren, möchte ich an dieser Stelle nochmals meinen besten 
Dank aussprechen. 

Ich gehe nunmehr zu meinen eigenen Versuchen der Züchtung 
von Piroplasmen im Reagensglase über. Das dazu verwendete Blut 
wurde Hunden aus der Vena jugularis entnommen, zu einer Zeit, in der 
sich die meisten Parasiten zeigten. Nachdem einige Vorversuche wegen 
der bakteriellen Verunreinigungen mißglückt waren, brachte ich es bald 
dahin, daß die Röhrchen vollständig steril blieben. 

Versuch I. (Nährboden von Miyajima.) 

Als erstes Kulturmedium benutzte ich das von Miyajima angegebene, 
indem ich 10 ccm Nährbouillon mit 1 bis 2 ccm parasitenhaltigen defibrinierten 

1 Anmerkung: Ein mir von Hrn. Prof. Dr. Schilling überlassener Piroplasma 
canis-Stamm war leider nicht mehr virulent genug, um von ihm Kulturen aulegen 
zu können. 
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Blutes versetzte. Dieses Gemisch wurde in Reagensgläschen, die mit einem 
Wattestopfen verschlossen waren, im Brutschrank bei einer Temperatur von 
25 bis 26° C aufbewahrt. Bei der Untersuchung in Ausstrichpräparaten, 
die nach Giemsa gefärbt worden waren, beobachtete ich nach 16 und 
20 Stunden runde und bimförmige Parasiten. Die runden Parasiten lagen 
meist außerhalb der roten Blutkörperchen und einige zeigten ganz deutlich 
2 Kerne, von denen der eine dunkler gefärbt war als der andere. Einige 
Parasiten zeigten schon deutlich einen beginnenden Zerfall, daran kenntlich, 
daß der Zelleib unregelmäßig eingerissen erschien. Nach 48 Stunden *aren 
die Beobachtungen ungefähr dieselben, nur sah ich in einem roten Blut¬ 
körperchen einen birnenförmigen Parasiten, der an dem spitzen Ende in 
einen langen fadenartigen Fortsatz ausgezogen war. Bei ein paar Parasiten 
hatte es den Anschein, als ob sie im Begriff wären, sich zu teilen; das 
Plasma erschien deutlich eingeschnürt (vgl. Taf. III, Fig. 4). Nach 
68 1 / 2 Stunden hatte die Zahl der Parasiten bedeutend abgenommen; ich 
sah nur noch wenige runde Parasiten, deren Kern und Zelleib sehr dunkel 
gefärbt und undeutlich voneinander abgesetzt waren. Nach dieser Zeit 
konnten überhaupt keine Parasiten mehr erkannt werden. Irgend welche 
Formen, die eine Phase der Weiterentwicklung hätten darstellen können, 
waren nicht zu finden. 

Versuch II. (Nährboden von Marzinowsky.) 

Nach dem Vorgehen von Marzinowsky, der in seinem Nährboden 
eine Vermehrung von Piroplasma equi beobachtet hat, wählte ich als zweiten 
Kulturboden eine Mischung von I0 ccm parasitenhaltigen Hundeblutes und 
ca. 2 ccra einer 10 prozentigen chemisch reinen Natriumzitratlösung. Die 
Röhrchen wurden in derselben Weise gehalten, wie in Versuch I angegeben. 
Nach 16 und 18 Stunden konnte ich nur wenige Parasiten in den gefärbten 
Ausstrichen nachweisen. Es waren runde und birnenförmige Parasiten zu 
sehen, die einzeln und zu zweien auf den roten Blutkörperchen lagen: eben¬ 
soviel Parasiten lagen auch außerhalb der Blutscheiben. Nach 48 l j„ Stunden 
bot sich mir dasselbe Bild. Am 3. Tage, nach 68 Stunden waren nur 
noch runde Parasiten sichtbar, von denen auch wieder die meisten zwei 
deutliche Kerne zeigten, die ebenfalls ein verschiedenes Rot zeigten. Zu¬ 
weilen traf ich auch hier wieder Parasiten, die an einer Stelle eingeschnürt 
erschienen. An den folgenden Tagen konnten nur noch ganz vereinzelte, 
runde Parasiten gefunden werden, deren Kern nur sehr undeutlich zu er¬ 
kennen war. Formen mit strahlenartigen Fortsätzen, wie sie Marzinowsky 
in seinen Kulturen nachgewiesen hat, konnte ich niemals beobachten. 

Versuch III. (Nährboden von Nuttall.) 

Diesmal benutzte ich einen Nährboden, der aus 5 ccm einer 2 prozent. 
Natriumzitratlösung und 1 ccm defibrinierten, parasitenhaltigen Hundeblutes 
bestand. Bei der Untersuchung nach 16 Stunden sah ich runde und bim¬ 
förmige Parasiten, die zum größten Teil in den roten Blutkörperchen lagen. 
Einige runde Parasiten lagen frei zwischen den roten Blutkörperchen, von 
denen mehrere zwei deutliche Kerne hatten. Außer den runden und bim¬ 
förmigen Parasiten beobachtete ich auch solche, die eine Zwischenform an- 
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genommen hatten, und die ich als wurstförmig bezeichnen möchte. Ab¬ 
gesehen von der Gestalt unterschieden sie sich nicht von den übrigen Para¬ 
siten. Manche bimförmige Parasiten waren an ihrem spitzen Ende noch 
miteinander verbunden und offenbar in Teilung begriffen. 

Nach 20 Stunden waren die Verhältnisse noch dieselben, auch die Zahl 
der Parasiten war annähernd die gleiche. Nach 44 Stunden waren dagegen 
nur bedeutend weniger Parasiten zu sehen, die sich im übrigen sämtlich 
abgerundet hatten. Bei weiteren Untersuchungen nach 68 Stunden konnte 
ich ein immer weiteres Zurückgehen der Parasiten an Zahl konstatieren bis 
bei 91 Stunden nur noch ganz vereinzelte Parasiten angetroffen wurden. 
In manchen Fällen ließ sich deutlich sehen, daß die Parasiten zerfallen 
waren. Der Zelleib war unregelmäßig eingerissen, der Kern zuweilen auch 
ganz aus dem Parasiten herausgetreten. In anderen Fällen war der Zelleib 
derartig zerfallen, daß nur noch blaue Pünktchen zu sehen waren, in deren 
Mitte der rote Kern lag. Formen mit strahlenartigen Fortsätzen, wie sie 
Nuttall in einem Fall bei gleicher Zusammensetzung des Nährbodens ge¬ 
sehen hat, konnte ich nicht nachweisen. 

Versuch IV. (Nährboden von Nuttall.) 

In den folgenden vier Versuchen benutzte ich eine 0 • 6 prozentige 
physiologische Kochsalzlösung, die mit gleichen Teilen defibrinierten, para¬ 
sitenhaltigen Blutes gemischt war. Die Röhrchen bewahrte ich im Brut¬ 
schrank bei 26 bis 27° C auf. Die Flüssigkeit, die sich über den zu Boden 
gesunkenen Blutkörperchen befand, goß ich nicht ab, um einerseits ein Auf- 
nihren der roten Blutkörperchen zu vermeiden und um andererseits die Zahl 
der ohnehin schon spärlichen Parasiten nicht noch weiter zu vermindern. 

Bei der Untersuchung nach 16 Stunden fand ich neben den gewöhn¬ 
lichen Formen wieder solche, die an einer Seite eingeschnürt waren, und 
daneben auch einige wurstförmige Parasiten. Bei mehreren Parasiten waren 
deutliche, scharf begrenzte Strahlen vorhanden, deren Zahl allerdings nicht 
sehr groß war. Manche keulenförmige Parasiten hatten an dem dicken 
Ende auch nur einen Strahl. Bei vielen birnartigen Formen war das spitze 
Ende zu einem langen Stachel ausgezogen, der manchmal auch in der 
Richtung der Umgrenzung des betreffenden Blutkörperchens umgelegt war 
(Taf. III, Fig. 6 bis 9). 

Nach 44 Stunden bot sich noch dasselbe Bild in bezug auf die gewöhn¬ 
lichen Formen, doch hatten die Strahlenformen bereits abgenommen und es 
fiel mir auf, daß sie dunkler gefärbt waren als am ersten Tage. Zwei 
Parasiten fand ich, anscheinend miteinander verschmolzen, von denen jeder 
an beiden Enden einen stachelartigen Fortsatz zeigte (Taf. III, Fig. 11). 
Am 3. Tage, nach 68 Stunden, war die Zahl der Strahlenformen noch weiter 
zurückgegangen, doch waren die Strahlen noch deutlich zu erkennen. In 
einem der Ausstriche fand ich einen ungewöhnlichen großen bimförmigen 
Parasiten, dessen spitzes Ende in einen sehr langen, geißelartigen, blau ge¬ 
färbten Fortsatz ausgezogen war (Taf. III, Fig. l3i. Am folgenden Tage, 
nach 91 Stunden, waren sämtliche Strahlen verschwenden und konnten später 
auch nicht wieder beobachtet werden. Die roten Blutkörperchen waren bis 
zum Schluß der Untersuchungen gut erhalten. 
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Versuch V. (Nährboden von Nuttall.) 

Der Nährboden blieb derselbe nämlich 0 • 6 prozentige Kochsalzlösung. 
Bereits nach 8 Stunden beobachtete ich neben den bereite beschriebenen 
Formen solche mit feinen Strahlen. Diesmal sah ich zum ersten Male auch 
Parasiten mit Strahlen, die frei lagen, d. h. außerhalb der roten Blutkörper¬ 
chen, ähnlich wie sie in Taf. III, Fig. 27 bis 29 wiedergegeben sind. Nach 
29 Stunden kamen neben ganz vereinzelten bimförmigen Parasiten meist 
nur solche von runder Form vor, die auch dunkler gefärbt waren, als am 
1. Tage. Außer einem Parasiten, dessen spitzes Ende einen Fortsatz zeigte, 
ähnlich wie in Taf. III, Fig. 9, konnten keine Strahlen bemerkt werden. 
Schon nach 46 Stunden ließen sich viele Parasiten kaum noch als solche 
erkennen. Sie lagen oft außerhalb und waren sehr dunkel gefärbt, so daß 
sich der Kern vom Zelleib nur sehr undeutlich abhob. Manche waren auch 
schon direkt im Zerfall begriffen, der Zelleib war unregelmäßig eingerissen, 
der Kern zuweilen aus dem Zellplasma ausgetreten. Strahlen wurden in 
diesen und den Ausstrichen der folgenden Tage nicht mehr beobachtet. 
Rote Blutkörperchen gut erhalten. 

Versuch VI. (Nährboden von Nuttall.) 

Der Nährboden bleibt derselbe. Nach 9 Stunden wurden bimförmige 
Parasiten mit strahlenartig ausgezogenem spitzen Ende beobachtet. Es sind 
diesmal im ganzen weniger Parasiten vorhanden, infolgedessen auch nur 
wenige mit Strahlen, doch kommen einige solche Formen vor. Nach 
20 Stunden haben die Strahlenformen noch mehr abgenommen; sie sind nur 
klein und oft undeutlich begrenzt. Nach 23 Stunden liegen die meisten 
Parasiten außerhalb der roten Blutkörperchen und haben sich abgerundet. 
Strahlen wurden nicht mehr gesehen. Die Untersuchung nach 46 und 
70 Stunden wies ebenfalls keine Strahlen mehr auf, dagegen wurden wieder 
viele Parasiten gesehen, die im Zerfall begriffen waren. Die roten Blut¬ 
körperchen waren bis zuletzt gut erhalten. 

Versuch VII. (Nährboden von Nuttall.) 

Der Nährboden besteht wieder aus 0 • 6 prozentiger Kochsalzlösung. 
Nach 20 Stunden konnten noch keine besonderen Formen gesehen werden, 
doch zeigten sich nach 28 Stunden neben meist runden Formen auch solche, 
die frei im Plasma lagen und deutliche Strahlen besaßen. Auch nach 
48 Stunden konnten noch einige freie Parasiten mit Strahlen nachgewiesen 
werden, die allerdings nur sehr klein waren. Nach 70 Stunden waren nur 
noch ganz vereinzelt Parasiten aufzufinden; die Konturen waren undeutlich. 
Bei einigen Parasiten war wieder deutlich der Zerfall zu sehen. In diesen 
Ausstrichen fiel mir eine Erscheinung besonders auf, die ich auch schon in 
früheren Präparaten bemerkt habe. Auf einigen roten Blutkörperchen sah 
man lauter feine blaue Pünktchen, in deren Mitte ein oder ein paar rote 
Punkte zu sehen waren, die manchmal auch fehlen konnten. Ich halte dies 
für die Überreste zerfallener Parasiten. Strahlen waren nicht mehr zu be¬ 
obachten. Die Blutkörperchen waren bis zuletzt gut erhalten. 

Zur leichteren Übersicht habe ich die Resultate der Versuche IV 
bis VII in folgenden Tabellen zusammengestellt. 
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Versuch IV. 


Untersucht 
nach Stunden 

| Ergebnis 

_ 16 

Viele deutliche, scharf begrenzte Strahlen. 

44 

Weniger, aber gut begrenzte Strahlen. 

68 

Noch weniger Strahlen. 

91 

Keine Strahlen mehr. 


Versuch V. 

Untersucht 
nach Stunden 

Er g e b n i s 

8 

| Parasiten frei im Plasma mit Strahlen. 

29 

Ein Parasit mit Strahlen. 

46 

Keine Strahlen mehr. 

70 

! Keine Strahlen mehr. 


Versuch VI. 

Untersucht 
nach Stunden 

Ergebnis 

8 

Parasiten mit Strahlen. 

20 

Weniger Parasiten mit kleinen und undeutlichen Strahlen. 

23 

Keine Strahlen mehr. 

46 

Keine Strahlen mehr. 


Versuch VII. 

Untersucht 
nach Stunden 

Ergebnis 

20 

Keine Strahlen. 

28 

|; Freie Parasiten mit Strahlen. 

48 

Parasiten mit kleinen Strahlen. 

70 

Keine Strahlen mehr. 


Versuch VIII. (Nährboden von Nuttall und Kleine.,) 

Weitere vier Versuche stellte ich mit 0 * 8 prozentiger Kochsalzlösung 
an, zu der ebenfalls gleiche Teile defibrinierten, mit Parasiten infizierten 
Hundeblutes hinzugefügt waren. Auch diese Röhrchen wurden im Brut¬ 
schrank bei 26 bis 27° C auf bewahrt. 

Die Untersuchung nach 17 Stunden lieb außer sehr schönen Parasiten 
von bekannter Gestalt keine besonderen Formen erkennen, doch fand ich 
nach 19 Stunden zwei mit deutlichen Strahlen. Nach 2S Stunden sah ich 
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mehrere runde und auch einige bimförmige Parasiten außerhalb der roten 
Blutkörperchen; manche Formen besaßen auch Strahlen. Einige bimförmige 
Parasiten, die innerhalb der roten Blutkörperchen lagen, hatten an dem 
dicken und dünnen Ende je einen Fortsatz, die so gestellt waren, daß sie 
einen stumpfen Winkel miteinander bildeten (vgl. Taf. III, Fig. 6). Nach 
43 Stunden hatte die Zahl der Parasiten bereits abgenommen, vereinzelte 
Formen hatten noch Strahlen. Der Zerfall der Parasiten nahm jetzt wieder 
den beschriebenen Verlauf; nach 67 Stunden waren nur noch wenige Para¬ 
siten, solche mit Strahlen überhaupt nicht mehr zu sehen. Nach weiteren 
24 Stunden waren keine Parasiten als solche mehr zu erkennen, sondern 
nur noch deren Zerfallsprodukte. Blutkörperchen gut erhalten. 

Versuch IX. (Nährboden von Nuttall und Kleine.) 

Nährboden wie in Versuch VIII. Nach 8 Stunden zeigten sich neben 
runden und bimförmigen Parasiten verhältnismäßig viele Piroplasmen mit 
strahligen Ausläufern, und zwar befanden sich dieselben sowohl innerhalb 
wie außerhalb der roten Blutkörperchen. Dieselben Beobachtungen konnte 
ich nach 20 Stunden auch noch machen. Nach 29 Stunden überwogen da¬ 
gegen die runden Formen, die außerdem auch bedeutend dunkler gefärbt 
waren, als früher. Einige Parasiten waren noch vorhanden, die deutliche 
Strahlen zeigten, während diese bei anderen Formen sich nur als Zacken 
markierten. Nach 46 Stunden konnte ich nur einen bimförmigen Parasiten 
mit zwei Strahlen finden, die seitlich an dem spitzen und keulenförmigen 
Ende angesetzt waren. Die meisten runden Formen lagen außerhalb und 
waren dunkel gefärbt. Nach 54 Stunden wurden keine Strahlen mehr 
beobachtet, doch konnte man wieder den Zerfall der Parasiten verfolgen. Die 
roten Blutkörperchen waren gut erhalten. 

Versuch X. (Nährboden von Nuttall und Kleine.) 

Nährboden bleibt derselbe. Nach 9 Stunden konnte ich eine ganze 
Anzahl Parasiten innerhalb der roten Blutkörperchen beobachten, die zwar 
immer nur einen oder zwei, aber doch ganz deutliche Strahlen besaßen. 
Außerhalb der Blutkörperchen sah ich derartige Formen nicht. Nach 
20 Stunden waren bereits sämtliche Strahlenformen verschwunden, und ich 
konnte nur runde Parasiten, die meist außerhalb der roten Blutkörperchen 
lagen, beobachten. Nach 23 Stunden war die Zahl der Parasiten schon 
beträchtlich zurückgegangen; die Konturen derselben waren nicht mehr so 
scharf begrenzt wie früher. Schon nach 46 Stunden lagen die runden 
Formen nur noch ganz vereinzelt auf den roten Blutscheiben. Viele Para¬ 
siten befanden sich außerhalb und waren im Zerfall begriffen; sie erschienen 
aufgefaBert, und bei manchen war der Kern herausgetreten. Strahlen konnten 
in beiden Fällen nicht mehr beobachtet werden. Die roten Blutkörperchen 
waren noch sehr gut erhalten. 

Versuch XI. (Nährboden von Nuttall und Kleine.) 

Nährboden wie in den vorigen Versuchen. Nach 20 Stunden kommen 
neben vielen runden Formen nur verhältnismäßig wenige bimförmige Para¬ 
siten vor, von denen einige Strahlen besitzen. Nach 28 Stunden sah ich 
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nur noch abgerundete Parasiten, die z. T. noch die normale Färbung an¬ 
genommen hatten, während andere sehr dunkel und undeutlich aussahen. 
Bei manchen Parasiten war auch wieder der beschriebene Zerfall zu be¬ 
merken. Einige Formen mit kleinen spärlichen Strahlen sah ich außerhalb 
der roten Blutkörperchen. 

Am folgenden Tage, nach 46 Stunden waren nur noch mit Mühe einige 
Parasiten zu finden. Sie lagen fast alle außerhalb der roten Blutkörperchen 
und waren dunkel gefärbt, so daß man den Kern vom Zelleib nur schwer 
unterscheiden konnte. Beste zerfallener Parasiten waren auch zu sehen. 
Strahlen wurden nicht mehr beobachtet. Auch hier waren die roten Blut¬ 
körperchen bis zuletzt gut erhalten. 

In den folgenden vier Tabellen sind die Erfolge der letzten Versuche 


zusammengestellt. 

Versuch VHI. 

Untersucht nach Stunden ■[ 

Ergebnis 

19 

Zwei Parasiten mit Strahlen. 

23 

Wenige Parasiten mit Strahlen. 

43 i 

Wenige Parasiten mit Strahlen. 

67 

Keine Strahlen mehr. 


Versuch IX. 

Untersucht nach Stunden 

Ergebnis 

8 

Parasiten mit Strahlen. 

2° 

Parasiten mit Strahlen. 

29 

Weniger Parasiten mit Strahlen. 

46 li 

Ein Parasit mit Strahlen. 

54 

Keine Strahlen mehr. 


Versuch X. 

Untersucht nach Stunden 

Ergebnis 

' 9 T 

Parasiten mit einem oder zwei Strahlen. 

20 

Keine Strahlen mehr. 

23 li 

Keine Strahlen mehr. 

46 

Keine Strahlen mehr. 


Versuch XI. 


Untersucht nach Stunden | Ergebnis 


20 i| 

Wenige Parasiten mit Strahlen. 

28 

46 
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Parasiten mit kümmerlichen Strahlen. 

Keine Strahlen. 
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Wie ich früher schon erwähnte, sind Zweifel darüber laut geworden, 
ob die eigentümlichen Morgenstemformen, die R. Koch and F. Kleine 
in den Zecken bzw. im Reagensglase gesehen haben, Entwicklungsformen 
oder Degenerationsformen der Piroplasmen darstellen. Zweifel hierüber 
sind wohl berechtigt, weil derartige Formen in dem betreffenden Wirts¬ 
tier noch nie nachgewiesen worden sind. Würde es nun gelingen, im 
lebenden Hunde solche Strahlenformen nachzuweisen, so würde dies für 
die Auffassung von R. Koch und F. Kleine sprechen. 

Da nach Rabinowitsch und Kempner (24) Rattentrypanosomen 
bei Verimpfung in die Bauchhöhle Entwicklungsformen zeigen, die im 
kreisenden Blut nicht Vorkommen, glaubte ich auch in ähnlicher Weise 
das Verhalten der Piroplasmen prüfen zu müssen. Das Resultat dieses 
Versuches ist in nachstehendem niedergelegt. 


Versuch XII. 

Einem Hunde, der Piroplasmen in seinem Blute beherbergte, wurden 
aus der Vena jugularis ca. 15 com Blut entnommen und durch Ausschütteln 
mit Glasperlen defibriniert. I0 ccm dieses Blutes wurden einem anderen 
Hunde in die Bauchhöhle gespritzt, während die übrigen 5 ccm aseptisch in 
einem Reagensglase bei einer Temperatur von 27 0 C aufbewahrt wurden. 
Am folgenden Tage, 16 Stunden nach der Impfung wurde der zweite Hund 
getötet und aus dem etwas vermehrten Bauchhöhlenexsudat mehrere Aus¬ 
striche gemacht, die nach Giemsa gefärbt wurden. 

In sämtlichen Ausstrichen waren außerordentlich wenig Parasiten zu 
finden. Ich glaube dies darauf zurückführen zu können, daß erstens schon 
viele Parasiten resorbiert waren und zweitens, daß auch in dem Ausgangs¬ 
material nur wenige Parasiten vorhanden waren. Jedenfalls fand ich 
nach längerem Suchen einige Parasiten, unter denen sich auch 
tatsächlich solche mit Strahlen befanden! Wie aus den Zeichnungen 
hervorgeht, hat der eine Parasit (Taf. III, Fig. 33) die deutliche Keulen¬ 
form, aus deren dickem Ende drei Strahlen hervorragen. Der andere Parasit 
(Taf. IH, Fig. 34) dagegen zeigt eine typische Sternform. 

Aus dem Blut, das ich im Reagensglase aufbewahrt hatte, wurden nach 
24 Stunden mehrere Ausstriche gemacht und ebenfalls nach Giemsa ge¬ 
färbt. Ich konnte nur einige runde und bimförmige Parasiten sehen, deren 
Konturen unscharf waren. Strahlenformen oder andere Gebilde habe ich 
nicht gefunden. Die roten Blutkörperchen waren bereits stark geschrumpft. 

In einem Ausstrich, der einen Tag später gemacht wurde, konnte ich 
keine Parasiten mehr nachweisen. Viele Blutkörperchen schienen zerfallen 
zu sein, die andern stark geschrumpft. 

Leider war ich nicht imstande, diese Versuche zu wiederholen, da 
es mir,, wie schon gesagt, an genügend virulentem Material fehlte. 
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Schlußwort. 

Von den Nährböden, die ich benutzte, dürften die ersten drei nach 
meinen Beobachtungen wenig geeignet sein, um Hundepiroplasmen zu 
zöchten oder deren Entwicklungsformen zu studieren. Während es Mar- 
zinowsky und auch Nuttall gelungen ist, in 10prozentiger bzw. 2pro¬ 
zentiger Natriumzitratlösung Piroplasmen zu züchten oder deren Ent¬ 
wicklungsformen zu beobachten, konnte ich dies bei meinen Versuchen 
nicht bestätigen. Dagegen halte ich mit Kleine und Nuttall 0*6 oder 
0-8 prozentige Kochsalzlösung eher für geeignet, um die Entwicklung der 
Piroplasmen zu verfolgen. 

Obwohl ich im großen und ganzen ähnliche Formen gesehen habe, wie 
sie Kleine und Nuttall beschrieben haben, so zeigen meine Beobachtungen 
doch immerhin gewisse Abweichungen von denen obengenannter Forscher. 

Zunächst habe ich bei den Strahlenformen niemals solche ausgeprägten 
Exemplare der Strahlen gesehen, deren Länge den Durchmesser eines 
roten Blutkörperchens übertrifft, oder ihm auch nur gleichkommt. Die 
Strahlen, die ich an intrazellulären Parasiten gesehen habe, erreichten mit 
einer oder zwei Ausnahmen höchstens den Rand der roten Blutkörperchen. 
Dasselbe gilt in bezug auf die Länge der Strahlen auch für die frei 
liegenden Parasiten. 

Ferner fand ich, wie aus den Tabellen zu entnehmen ist, daß die 
Strahlen formen bereits am 1. Tage, ungefähr nach 8 Stunden auftraten, 
dann aber am 2., oder spätestens am 3. Tage verschwunden waren. Auch 
habe ich beobachtet, daß bald nach dem Verschwinden der Strahlen oder 
auch noch während der Zeit, in der diese vorhanden waren, die runden 
Parasiten allmählich zerfielen. Dies ist von Kleine und Nuttall viel¬ 
leicht auch beobachtet, aber meines Wissens nicht erwähnt worden. 

Im Anfang meiner Versuche habe ich des öfteren versucht, die Para¬ 
siten im hängenden Tropfen zu beobachten. Bald mußte ich aber diese 
Methode des spärlichen Materials willen wieder aufgeben, da ich niemals 
mit Sicherheit feststellen konnte, ob die Gebilde, welche ich sah, wirklich 
Parasiten waren oder nicht. 

Eine Vermehrung der Parasiten bei meinen Versuchen glaube ich 
mit Sicherheit ausschließen zu dürfen; ich habe im Gegenteil beobachtet, 
daß sie an Zahl von Tag zu Tag mehr abnahmen. 

Zum Schluß sei es mir noch gestattet, Hrn. Geh. Medizinalrat Prof. 
Dr. Frosch und insbesondere Hrn. Abteilungsvorsteher Dr. Knuth meinen 
innigsten Dank auszusprechen für das Interesse, das diese Herren meiner 
Arbeit entgegengebracht und dafür, daß sie mir jederzeit mit Rat und 
Tat beigestanden haben. 
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Erklärung der Abbildungen. 

(Taf. in.) 

Die Zeichnungen sind mit dem Zeiss sehen Zeichenapparat unter Benutzung des 
Bernhard sehen Zeichentisches in 1500 facher Vergrößerung angefertigt. 


Fig. 1 u. 2. Bimförmiger und runder Parasit aus einer Kultur. 
rig. b. Parasit mit zwei Kernen. 

Fi*. 4. Parasit in Teilung begriffen. 

Fig. 6. Bimförmiger Parasit mit zwei Strahlen. 

Fig. 6—9« Bimförmige Parasiten, deren dünnes Ende in eine Spitze aus¬ 
gezogen ist. 

Flg. 10 u. 13. Freie Parasiten mit geißelartigem Protoplasmafortsatz. 

Fig. 11 u. 12, 14—26. Parasiten mit Strahlen in den roten Blutkörperchen. 
Fig. 27—29. Freie Parasiten mit Strahlen. 

Flgr. 30-34. Formen aus der Bauchhöhlenfiüssigkeit. 
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Untersuchungen 

über die bakterizide Wirkung der Radiumemanation 

(sowie Beschreibung eines ron Prof. K. Prytz konstruierten Apparates 
zur Gewinnung der Emanation aus festen Radiumpräparaten). 

Von 

Privatdozent Dr. med. Hjma Jansen 

in Kopenhagen. 

(Hieran Taf. IT.) 


Daß Radiumemanation bakterizide Eigenschaften besitzt, ist von 
Danysz 1 , Kalmann 2 * , Dorn, Baumann und Valentiner 8 , Rhein- 
bold 4 , Dautwitz 5 , Bouchard und Balthazard 6 * nachgewiesen. Kal- 
mann und Rheinbold benutzten Quellwasser und Quelluft. Die anderen 
Verfasser bedienten sich der Emanation von Radiumpräparaten. 

Die Wirkung ist an Bac. prodigiosus, Bac. pyocyaneus, Bact. 
fluorescens, Choleravibrionen, Milzbrand-, Typhus-, Mäuse- 
typh us- und Diphtheriebazillen erprobt. 

Wachstumsbeschränkung wurde in allen Fällen konstatiert, in einzelnen, 
wo Emanation aus kräftig wirkenden Radiumpräparaten zur Verfügung 

1 Danysz, De Paction pathogöne des rayons et des &nanations 6mises par le 
radium sur diffärents tissus et differents organismes. Compt. rend. de Vaead . des 
idences. 1903. T. CXXXVI. p. 461. 

Ä Ealmann, Ein Beitrag zur Kenntnis der Radiumwirkung von Heilquellen. 
Wiener klin. Wochenschrift. 1905. Nr. 22. 

* Dorn, Baumann u. Valentiner, Einwirkung der Radiumemanation auf 
pathogene Bakterien. Diese Zeitschrift. 1905. Bd. LI. 

4 Rheinbold, Zur bakteriziden Wirkung radioaktiven Mineralwassers. Bert, 
klin. Wochenschrift . 1906. Nr. 20. 

Ä Dautwitz, Beitrag zur biologischen Wirkung der radioaktiven Uranpecherz¬ 

rückstande aus St Joachimsthal in Böhmen. Zeitschr. f. Heilkunde. 1906. Bd. XXVH. 

4 Bouchard et Balthazard, Action de l’emanation du radium sur les bactäries 

chromogenes. Compt. rend de Uacad. des Sciences. T. CXLU. p. 819. 
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stand, auch Tötung. Die meisten der angeführten Arbeiten sind kurze 
Mitteilungen über vereinzelte Versuche; nur in Dorn, Baumann und 
Valentiners Arbeit ist die Frage der bakteriziden Wirkung der Radium¬ 
emanation eingehender besprochen. Ihre Versuchsanordnung diente mir 
teilweise als Vorbild. Sie schalteten diejenigen Kulturen, welche dem 
Einfluß der Emanation ausgesetzt werden sollten, in ein geschlossenes 
System von Röhren ein. Die Luft in diesem System wurde mittels eines 
Doppelgebläses in Zirkulation gesetzt und über die auf schrägen Agar 
ausgestrichene Kultur hinabgeblasen oder durch eine Bouillonkultur ge¬ 
trieben. An einer Stelle im System befand sich das Radiumpräparat in 
gelöstem Zustande, und von diesem erhielt die Luft ihren Emanations¬ 
gehalt. Die Verfasser stellten nicht fest, wie groß derselbe in den einzelnen 
Versuchen war, überhaupt beschäftigten sie sich nicht damit, die zur 
Tötung erforderliche kleinste Dosis zu bestimmen; jedoch ist angeführt, 
daß 1 Liter der Luft innerhalb 1 Minute 8 X 10 7 E. S. E. abgeben konnte. 
(Bei Anwendung von 30“» Radiumbromid, wovon die Emanation 8 Tage 
nicht entfernt worden war.) 

Durch Aufblasen einer derart stark aktiven Luft mehrmals täglich 
während einiger Tage (2—3—4) wurden Kulturen von Typhus, Mäuse¬ 
typhus, Cholera und Diphtherie, frisch gesät auf der Oberfläche schrägen 
Agars sterilisiert; es entstand aber konstant Wachstum im Konden¬ 
sations wasser. Durchtreiben der radioaktiven Luft durch Typhus¬ 
bouillonkulturen konnte die Anzahl der Bakterien auf ’/s hinabbringen 
(nachgewiesen durch Aussaat in Agar), es gelang jedoch nicht, die Bouillon 
zu sterilisieren. 

Etwas ausführlichere Angaben über den Stärkegrad der angewendeten 
Emanation finden wir bei Bouchard und Balthazard, z. B. hörte die 
Pigmentbildung von Bact. fluorescens bei Einwirkung der sich in 1 Stunde 
aus 0*0006“» Radiumbromid entfaltenden Emanation auf. Das Wachs¬ 
tum stockte erst bei einer Emanationsmenge (in 1 Stunde entwickelt) von 
0*16“» Radiumbromid. Kulturen von Bac. pyocyaneus wurden durch 
Einwirkung der in 4 Tagen aus 25 “» Radiumbromid entwickelten Emana¬ 
tion getötet. Leider geben die Verfasser keine nähere Beschreibung der 
Versuchsanordnung. Dies in Verbindung mit der indirekten Art der An¬ 
gabe der Emanationsmenge erschwert einen Vergleich dieser Versuche 
mit den meinigen. 

Außer den angeführten Arbeiten mit positivem Resultat gibt es ans 
dem Jahre 1908 eine einzelne von Suess 1 mit gänzlich negativem Befund. 


1 Suess, Über den Einfluß der Radiumemanation auf Tuberkelbazillen und auf 
experimentelle Tuberkulose. Zeitschrift f. Tuberkulose. 1908. Bd. XII. S. 480. 
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Indessen verfügt der Verfasser über gar keine Messungen der angewendeten 
Emanation; in Wirklichkeit weiß er nicht, ob seine Kulturen überhaupt 
tob Emanation beeinflußt sind. Allenfalls kann diese nicht sonderlich 
stark gewesen sein, da das benutzte Präparat (0-1663 mg Radiumchlorid) 
nor eine Aktivität von 40000 Uraneiuheiten auswies. Die wesentlichsten 
seiner Versuche gelten Tuberkelbazillenkulturen, welche er in 2 Tagen 
mit der emanationshaltigen Luft behandelte und darauf teils übersäte, 
teils auf Meerschweinchen einimpfte. Sie erwiesen sich als gänzlich un¬ 
geschwächt. Die Versuche wurden noch auf verschiedene Art variiert, 
im großen und ganzen aber mit demselben negativen Resultat. 

Völlig negative Resultate erhielt auch Loewenthal-Braunschweig 1 , 
der Aufschwemmungen von Bac. prodigiosus und von Bact. coli, sowie von 
Staphylokokken durch 1 bis 3 Stunden im Brutschrank mit Emanation 
Torbehandelte (Radiogenwasser mit einem Gehalt von 2000 Volt) und dann 
zur Aussaat brachte. Loewenthal erklärt die positiven Resultate anderer 
Autoren einmal mit den viel höheren Emanationsmengen, andererseits mit 
der dadurch bedingten Ozonentwicklung. 

Abgesehen von den hier angeführten, vereinzelten Angaben sind, 
soviel ich weiß, bisher keine Untersuchungen veröffentlicht über das Ver¬ 
hältnis zwischen der Stärke der angewendeten Emanation und der er¬ 
zielten Wirkung (auf Bakterien); ebenfalls kein Versuch mit systematisch 
:orgenommenen Messungen der angewendeten Emanation nach den nun 
gebräuchlichen Methoden. Da unsere eingehendere Kenntnis dieses Ver¬ 
hältnisses sowohl aus rein theoretischen Gründen wie im Hinblick auf 
eine eventuelle Anwendung in der Therapie der Radiumemanation von 
Wichtigkeit ist, habe ich diese Frage in Angriff genommen, was um so 
leichter fiel, da mir seitens des Hrn. Professors des hiesigen Polytechnikums 
K. Prytz ein von ihm konstruierter Apparat überlassen wurde, der sich 
ausgezeichnet zu Untersuchungen dieser Art eignete. 

Ich habe versucht, folgende Fragen zu lösen: 

1. Wie radiumemanationshaltig muß die Luft sein, um ab¬ 
solut tötend auf eine frisch gesäte Oberflächenkultur wirken zu 
können? 

2. Von wie langer Dauer muß die Einwirkung sein? 

3. Welches ist die geringste Dosis Emanation, die eine eben 
erkennbare Wirkung auf Bakterien hervorruft? 


1 Loewenthal-Braunschweig, Über die Wirkung der Radiumemanation auf 
den Menschen. 4. Mitteilung. Berliner klin. Wochenschrift. 1910. Nr. 7. 
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Es ist nur versucht worden, diese Fragen hinsichtlich einer einzigen 
Bakterienart, nämlich Bac. prodigiosus, zu lösen. 


Die benutzte Radiumemanation stammt von 16 Radiumbaryum- 
bromid mit einer Aktivität von 500000 Uraneinheiten. Dieses Präparat 
liegt in einer aus einer Glas- und einer Ebonitplatte bestehenden Kapsel, 
welche durch eine Metallfassung zusammengeschroben gehalten wird. 
Professor Prytz konstruierte den angeführten Apparat, um die Emanation 

gewinnen zu können, ohne ein öffnen der Kapsel 
zu benötigen. Der Apparat ist folgendermaßen ein¬ 
gerichtet (siehe Fig. 1). 

A ist ein Metallbehälter mit dicken Wänden; 
die Vorderwand ist abschraubbar. Die Kapsel mit 
dem Radiumpräparat wird in diesen Behälter gelegt, 
und die Vorderwand luftdicht zugeschroben. Von 
dem Behälter gehen 2 Glasrohre luftdicht aus; das 
eine Ä,, steht in direkter Verbindung mit einer 
Prytz - Schlauchpumpe 1 (die saugende Mündung), 
das zweite Rohr R t geht erst aufwärts und darauf 
in ein 63 •“ hohes, oben etwas erweitertes Rohr R 3 
über; unten biegt dieses Rohr R s in einen kleineren 
Behälter ein, und dieser wird durch einen Schlauch 
mit der anderen Mündung der Schlauchpumpe in 
Verbindung gesetzt. Derart bildet das ganze einen 
geschlossenen Ring, und durch Drehen der Pumpe 
wird nur die im Behälter und in den Rohren ein¬ 
geschlossene Luft in Zirkulation gesetzt. 

Im Rohr R 3 befindet sich eine Quecksilbersäule. 
In der Ruhestellung wird sie, wie auf der Zeichnung 
vermerkt, teils in dem unteren Bogen liegen, teils in dem Behälter, in 
welchem dieser Bogen mündet. Beim Pumpen wird die Luft aus dem 
Behälter A herausgesogen, das Quecksilber wird daher im Rohr Jt 3 steigen, 
bis es an die Erweiterung gelangt. Indem die Säule hier verkürzt wird, 
drängt die Luft unter derselben durch das Quecksilber hinauf, der nega¬ 
tive Druck in A und über dem Quecksilber hört auf, und das Quecksilber 
fallt wiederum zu Boden im Rohr R 3 . Bei fortgesetztem Pumpen wieder¬ 
holt sich dieser Vorgang unaufhörlich. Auf diese Weise stehen im Be¬ 
hälter A zahlreiche, aufeinanderfolgende Unterdrücke. Ihre Größe hängt 
von der Höhe der Quecksilbersäule ab; in der Regel betrug diese 22 c “. 

1 Beschrieben in Zeitschrift für Instrumentenkunde. 1905. S. 193. 



Fig. 1. 

Schematische Darstel¬ 
lung des Prytz sehen 
Apparates. 
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Es soll noch hinzugefügt werden, daß sich am Übergang zwischen 
ß 2 und R 3 ein Hahn H x mit dreiteiliger Bohrung und einem Seitenrohr 
befindet. Es lassen sich hier Proben der Apparatluft nehmen, und über¬ 
dies kann man hierdurch das obere Ende von R 3 mit der saugenden 
Mündung der Schlauch pumpe in direkte Verbindung setzen und die Luft 
außen um den Behälter A zirkulieren lassen. 



Fig. 2. 

Photographie der Gesamtaufstellung. 


Liegt die Radiumkapsel an ihrem Platz in A und es wird gepumpt, 
so geschieht folgendes: Bei jedem Unterdrück wird etwas von der inwendig 
das Radiumpräparat umgebenden emanationsgesättigten Luft durch die 
Schraubengewinde der Kapsel hinausgesogen. Da es beständig dieselbe 
Luft ist, welche zirkuliert, wird diese allmählich mit dem Pumpeu emana¬ 
tionsreicher werden. 
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Wie emanationsreich die Apparatlnft zu werden vermag, hängt in 
erster Instanz von dem Zustand des Radiumpräparates während des be¬ 
treffenden Zeitpunktes ab. Bekanntlich spaltet Radium unaufhaltsam 
Emanation ah. Ein Teil derselben verläßt das Radiumpräparat, aber ein 
Teil häuft sich darin auf. Diese Anhäufung schreitet fort, bis ein gewisser 
Gleichgewichtszustand erreicht ist. Das Präparat ist dann maximal mit 
Emanation beladen. Wird diese Ladung verbraucht, so vergeht ungefähr 
1 Monat, bevor die maximale Ladung wiederum erreicht ist. Von dieser 
angehäuften Emanation entnimmt man beim Pumpen mit dem Prytz- 
schen Apparat und wird mithin die emanationsreichste Luft erhalten 
können, wenn das Präparat maximal beladen ist, und gradweise weniger, 
je mehr entnommen und je kürzere Zeit seit der letzten Abnahme ver¬ 
strichen ist. 

Wie lange in dem einzelnen Fall zur vollen Gewinnung der ganzen 
zur Verfügung stehenden Emanationsmenge gepumpt werden soll, ist 
einigermaßen von der Funktion der Pumpe, namentlich der Häufigkeit 
des Unterdruckes in der Minute und seiner Größe abhängig; in der Regel 
geht es aber recht schnell. Versuche ergaben, daß das größte Quantum 
der Emanation schon nach 4 bis 5 Minuten Pumpen entwichen war; 
wurde über 15 Minuten hinaus gepumpt, so nahm der Emanationsgehalt 
der Apparatluft nicht mehr wesentlich zu. Um ganz sicher zu sein, 
pumpte ich doch gewöhnlich 30 Minuten, wenn ich volle Wirkung 
wünschte. 

Diese Beschreibung läßt uns verstehen, daß die zwischen zwei Ent¬ 
nahmen verstreichende Zeit für das Emanationsquantum von größerer Be¬ 
deutung ist, als die Dauer des Pumpens. Durch halbstündiges Pumpen 
nach z. B. 24 Stunden erhält man dasselbe Emanationsquantum in der 
Apparatluft, wie bei ununterbrochenem oder wiederholtem Pumpen während 
dieser 24 Stunden. 

Bei der von mir benutzten Versuchsanordaung, wo eine Bakterien¬ 
oberflächenkultur in den genannten Kreislauf eingeschaltet wurde, zeigte 
es sich nun, daß die Wirkung bei übrigens derselben Emanationsmenge 
bei mehrmaligem Pumpen während der Versuchsdauer größer als bei ein¬ 
maligem Pumpen war. Zuzuschreiben ist diese Erscheinung wahrschein¬ 
lich dem • direkten Auf blasen und dem Luftwechsel, wodurch die ganze, 
in der Apparatluft vorhandene Emanation die Kultur passierte, während 
beim Stehen nach dem Pumpen nur die über der Kultur stehende Emanation 
auf die Kultur wirkte. 

Zum Drehen der Pumpe wurde ein elektrischer Motor benutzt. Die 
Geschwindigkeit wurde teils durch Rheostat, teils durch Schnürzugüber- 
tragung reguliert. Gewöhnlich machte das Rad der Schlauchpumpe etwa 
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100 Umdrehungen in der Minute, wobei sich das Quecksilber etwa 
12 mal hob. 


Als Objekt für die Einwirkung der Emanation habe ich Bac. pro- 
digiosus benutzt. Ich wählte diese Bakterie, teils weil sie so leicht zu 
erkennen ist, was die Kontrolle der Reinheit der Kultur leicht macht, 
teils weil ich aus den so verwandten Versuchen über die bakteriziden 
Eigenschaften des Lichtes gewohnt gewesen bin mit dieser Bakterie zu 
arbeiten. 

Die Emanation als solche entsendet nur a- Strahlen, welche bekannt¬ 
lich sehr wenig penetrant sind. Es war demnach von vornherein zu er¬ 
warten, daß die bakteriziden Wirkungen der Emanation nicht recht tief 
gingen, was auch die Versuche von Dorn, Baumann und Valentiner 
bekräftigen; es zeigte sich bei diesen, daß nur die 2 oberen Millimeter 
einer Aussaat in Gelatine sterilisiert wurden, unter Einwirkung stark 
emanationshaltiger Luft über der Kultur. Ich benutzte deshalb Ober¬ 
flächenkulturen auf folgende Weise. 

In sterile Präparatgläser von etwa 10 cm Höhe, etwa 3 cm im Diameter, 
tat ich etwa 6 oem steriles Agar, welches ich in schräger Stellung gerinnen 
ließ, so daß die Fläche mit dem Boden einen Winkel von 46° bildete. 
Diese Fläche besäte ich mit einer 20 bis 24 Stunden alten Bouillonkultur 
des Bac. prodigiosus. Über die Fläche wurde eine bestimmte Anzahl 
Tropfen der verdünnten Kultur gegossen. Die sich am Fuße der Fläche 
sammelnde überschüssige Flüssigkeit saugte ich unter Anwendung einer 
sterilen Pasteurpipette fort. (Dies geschah aber nicht in den ersten Ver¬ 
suchen.) 

Das Versuchsglas wurde darauf mit einem doppelt durchbohrten 
Gummipfropfen geschlossen. Durch das eine Loch führte ein Glasrohr 
tief hinab ins Glas, so daß die Mündung nur 1 bis 2 cm über der Mitte 
der Agarfläche zu liegen kam. Durch die andere Bohrung ging ein kurzes 
Rohr nur gerade hindurch. Die freien Enden der Rohre waren mit 
Gummischläuchen und Klemmhähnen versehen. 

Das so präparierte Versuchsglas schaltete ich zwischen dem von der 
Schlauchpumpe führenden Ende und dem Emanator ein; der Luftstrom 
wurde durch das lange Rohr geleitet und also beim Pumpen direkt hinab 
über die Kultur geblasen. Die Luft passierte ein Wattefilter. Nach be¬ 
endigtem Pumpen wurden die Klemmhähne zugeschraubt, und das Ver¬ 
suchsglas konnte herausgenommen und in den Thermostat gesetzt werden 
(24°). In einer bestimmten Reihe Versuche wurde die Emanation nach 
einer gewissen Zeit durch Durchsaugen frischer Luft entfernt, und den 
Gummipfropfen ersetzte ein Wattepfropfen. In mehreren Versuchen 
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wurden gleichzeitig zwei Versuchsgläser hintereinander eingeschaltet. Nach 
beendigter Behandlung wurde die Emanation aus dem einen, nicht aus 
dem anderen entfernt. In den Fällen wo im Laufe von 24 bis 48 Stunden 
wiederholt gepumpt wurde, blieben die Versuchsgläser im Apparat stehen, 
also bei Stubentemperatur. 

Zu jedem Versuch wurde aus derselben Kulturverdünnung ein Kon- 
trollglas auf vollkommen gleiche Weise zubereitet. Dieses wurde auch 
mit dichtschließendem Gummipfropfen versehen. 

Die Messung des Emanationsgehaltes oder der Radioaktivität der 
Luft geschah mittels eines Sievekingschen Fontaktoskopes. 1 Da 
dieses Fontaktoskop sehr empfindlich ist, weil es zur Messung der recht 
kleinen Mengen Emanation dient, welche in Quellen Vorkommen, durfte 
ich nur kleine und eventuell verdünnte Proben’der Luft des Apparates 
einführen. 

Diese Luftproben wurden durch Saugen mit einer Lüerschen I0 ccm 
Glasspritze durch das Seitenrohr S und den Hahn H entnommen. In der 
Regel wurde 1 com der Apparatluft in der Spritze mit 9®°“ gewöhnlicher 
Luft verdünnt und davon nur die Hälfte in das Fontaktoskop eingeführt, 
also nur 1 / i c ® m Apparatluft. Bei weniger aktiver Luft wurde 1 oder sogar 
2 bis 4®° m der unverdünnten Apparatluft eingeblasen. 

Die Luftprobe wurde durch das Mundstück unten am Fontaktoskop 
eingeblasen, das mit aufgesetztem und geladenem Elektroskop dastand. 
Die Aluminiumblätter begannen augenblicklich zusammenzufallen, und in 
der Regel wurde das Elektroskop in weniger als 1 Minute entladen. An 
der eingeteilten Skala des Elektroskops ließ sich z. B. der Zusammenfall 
in l / 2 Minute ablesen. Nach einer Tabelle wurden die erhaltenen Werte 
in Volt umgesetzt und diese durch Multiplizieren zur Gültigkeit für 1 
und 1 Stunde umgerechnet. Die derart gefundenen Zahlgrößen lagen in 
der Regel hoch in den Tausenden. 

Gegenüber diesen schnellen Entladungen spielte der Normalverlust 
des Elektroskops gar keine Rolle, weshalb ich ihn gewöhnlich bei der 
Ausrechnung unberücksichtigt ließ — er soll subtrahiert werden. Ich 
überzeugte mich nur immer, ob die Blätter vor dem Versuche in Ruhe 
waren. Durch schnelles Arbeiten und sofortige Entfernung der zuge¬ 
führten Emanation durch Auffüllen von Wasser, gelang es mir trotz sehr 
zahlreicher Messungen, den Normalverlust des Apparates auf einem Mini¬ 
mum zu halten (um 50 Volt per Stunde herum). 


1 Sieveking, Über einen neuen Apparat zur Bestimmung der Radioaktivität 
der Thermalquellen. Fhys. Zeitschrift . 1905. Bd. VI. S. 700. 
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Die gefundenen Werte von mehr als 10000 Voltverlust rundete ich 
auf ganze Tausend ab, da die Differenzen von einigen Hundert absolut 
keine Rolle spielten, und die Messungen selbst — der hohen Zahlen 
wegen — die Möglichkeit für Fehler derselben Größe nicht ausschlossen. 
Diese abgerundeten Angaben von Voltverlust per 1 oom und Stunde, habe 
ich schließlich in Macheeinheiten umgerechnet, d. h.: elektrostatische 
Einheiten multipliziert mit 1000. Dies geschah nach der Formel: 

jr 13*8 

3ÖÖ * 36 ÖÖ” = » wo 13*8 eine für das betreffende Fontaktoskop 

geltende konstante Größe ist, 300 = 1 E. S. E., 3600 = Sekunden 1 Stunde. 
Durch dieses Umrechnen erhalten die Zahlen konstanten Wert, unab¬ 
hängig vom Meßinstrument. 

Die Untersuchungen über die 3 in der Einleitung aufgeworfenen 
Fragen sind durcheinander im Laufe der letzten 1 */ 3 Jahre ausgeführt. 
Hier habe ich jedoch die Versuche in drei Gruppen, den drei Fragen ent¬ 
sprechend, geordnet und sie tabellarisch aufgestellt. In einigen Fällen 
sind Versuche der Gruppen I und II gleichzeitig gemacht, indem ich 
gleichzeitig zwei Versuchsgläser in die Pumpe einschaltete. Die Emanation 
wurde dann nach einiger Zeit von dem einen Glas entfernt, nicht von 
dem anderen. So gehören folgende Versuche zusammen: Gruppe I, Nr. 5 
und II, Nr. 6, Gruppe I, Nr 8 und II, Nr. 7. 

Groppe I (siehe S. 144). Vor allem besagen diese Versuche, daß 
Bac. prodigiosus von Radiumemanation getötet werden kann. Jedoch 
ist die sterilisierende Fähigkeit der Emanation — in den augewendeten 
Stärken — nicht sonderlich groß. Die Emanation vermochte nur mit der 
ganz dünnen Schicht frisch gesäter Kulturen fertig zu werden. Es gelang 
nicht, das Kondensationswasser zu sterilisieren (analog den Versuchen von 
Dorn, Baumann und Valentiner). Die gerade erforderliche 
Dosis zur Sterilisation der Agarfläche lag bei 345 Macheeinheiten 
(27000 Voltfall pro Stunde) pro 1 ccm Luft; sie genügte aber nur, wenn 
das Pumpen (Aufblasen) einigemale wiederholt wurde, selbst wenn die Dosis 
schließlich etwas sank, während bei einer einzelnen Pumpperiode die Rand¬ 
partien nicht vollständig sterilisiert wurden. Die sicher tödliche Dosis 
für eine Oberflächenkultur von Bac. prodigiosus kann man nach diesen 
Versuchen auf ca. 400 Macheeinheiten (ca. 32000 Voltfall pro 
Stunde) pro l rcm der Luft setzen, welcher die Kultur exponiert ist. 

[Zu jedem dieser Versuche wurde ein Kontrollglas ganz gleich dem 
Versuchsglas zubereitet. Verschließung mit Gummipfropfen. In allen 
Fällen entstand gleichmäßiges Wachstum mit blaß graulichrotem Pigment 
über der ganzen Fläche. (Die Unvollständigkeit der Pigmentation ist 
dem hermetischen Abschluß zuzuschreiben.)] 
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Gruppe II. 

Untersuchungen über Frage 2: wie lange die Eiuwirkung der Radiumemanatiou (in Dosen vou 319 bis 1150 Mache¬ 
einheiten pro ccm Luit) erforderlich ist, um eben sichtbare Wirkung, bzw. Tötung von Bac. prodigiosus hervor¬ 
zurufen. Die Emauation wurde also in diesen Versuchen früher oder später von der Kultur entfernt und die Gläser 
mit Wattepfropfen versehen. Die Versuche sind nach der Dauer der Einwirkung geordnet._ 
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Messung 9. XII. nach 3. und * 10. XII. nach 7. Pumpen. 
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Hans Jansen: 


Groppe II (siehe S. 145). Das Resultat dieser Versuche ist, daß die 
Radiumemanation — in den angewendeten Dosen — keine momentane 
Wirkung besitzt. Im Gegenteil scheint ein relativ lang dauerndes Ein¬ 
wirken notwendig zu sein. Trotz 3 ständiger Behandlung mit einer sehr stark 
radioaktiven Luft entstand nur eine eben sichtbare Wachstumsstockung. 
Wiederholtes Pumpen in 12 und 24 Stunden mit Dosen, welche absolute 
Tötung ergaben, wenn die Emanation über der Kultur stehen blieb, hatte 
hier, wo die Emanation entfernt wurde, nur eine teilweise Sterilisation zur 
Folge, indem einzelne Kolonien verteilt über die Agarfläche hervorkeimten. 
Erst nach 48 ständiger Einwirkung einer Luft, deren Radioaktivität 
um 766 Macheeiuheiten pro Kubikzentimeter schwankte (60000 Voltfall in 
der Stunde), wurde absolute Sterilisation der ganzen Fläche erzielt. 

Nach diesen Versuchen ist die Bedeutung einer lauge dauernden Ein¬ 
wirkung zweifellos, und, falls die Kulturen während der Dauer der Be¬ 
handlung mit Emanation nicht in geschlossenen Räumen gehalten würden, 
müßte die Einwirkung sich wahrscheinlich über eine noch längere Zeit 
erstrecken. Der Luftabschluß der Kulturen ist ja, woran man immer er¬ 
innern muß, ein leicht schädliches Moment, wie es auch an der schlechten 
Pigmentation in den Kontrollkulturen zu ersehen ist. Eine Nichtein¬ 
schließung der Kulturen würde ungemeine Mengen Emanation erfordern. 

[Zu jedem dieser Versuche wurde ein Kontrollglas, ganz gleich dem 
Versuchsglas, zubereitet. Sie waren mit Gummipfropfen geschlossen in 
derselben Zeit, wie die Emanation in den Versuchsgläsern stand. Es ent¬ 
stand in allen ungefähr gleichmäßiges Wachstum mit kräftig rotem Pigment 
über der ganzen Fläche.] 

Gruppe III (siehe S. 147). Diese Versuche zeigen, daß die Aktivität 
stillstehender Luft zur Hervorrufüng einer eben sichtbaren Wirkung 
wenigstens 127*5 Macheeinheiten im Kubikzentimeter Luft (10000 Volt¬ 
fall in der Stunde) repräsentieren muß. 

[Die Versuche 7 und 8, eine Folge des Versagens der Pumpe, 
scheinen dafür zu sprechen, daß sich diese Dosis etwas reduzieren läßt, 
wenn die Luft wiederholt und längere Zeit über die Kultur geblasen wird.] 
[Zu jedem dieser Versuche wurde ein Kontrollglas, ganz gleich 
dem Versuchsglas zubereitet. Abschluß mit Gummipfropfen. In allen 
Fällen ungefähr gleichmäßiges Wachstum mit blaß graulichrotem Pigment.] 
Ferner geht teils aus diesen Versuchen (Nr. 5, 6, 7 und 8), teils 
aus den Versuchen 1 bis 6 in Gruppe I und 5 bis 6 in Gruppe II her¬ 
vor, daß die Fähigkeit des Bac. prodigiosus, Pigment zu bilden, 
von der Radiumemanation beeinflußt wird. Wohl verringerte die 
Einschließung mit ihrer daraus folgenden weniger guten Aufnahme von 
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148 Hans Jansen: 

Sauerstoff die Pigmeutbildung, was, wie erwähnt, in sämtlichen Kontroll- 
gläsern zur Gruppe I und III zu sehen war; trat aber die Emanation 
hinzu, so konnte die Pigmentbildung vollständig auf hören, und mau er¬ 
hielt ganz farblose Kolonien oder Wachstumiuseln. Hörte die Einschließung 
auf, wie in Gruppe II, so hörte auch die Hemmung der Pigmentation 
auf; die Kolonien wurden allmählich vollkommen rot. Bouchard und 
Balthazard schreiben (in der früher zitierten Arbeit) über Prodigiosus, 
daß die trotz Einwirkung der Emanation auswachsenden Bakterien un¬ 
geschwächte Pigmentation besitzen. Bezüglich dieses Punktes kaun ich 
diesen Verfassern nicht beistimmen. 

Übrigens ist das gefundene Verhältnis ja keineswegs merkwürdig; 
denn, wie es scheint, wird jedes auf das Wachstumsverhältnis von 
Bac. prodigiosus hemmend einwirkende Agens auch auf dessen Pigmen¬ 
tation influieren; man weiß es von Wärme, Licht, Sauerstoffmangel, Gift¬ 
stoffen u. dgl. 


Die Versuchsresultate werden vorzüglich durch die beigefügten halb- 
schematischen Zeichnungen (vgl. Taf. IV, Fig. 1 bis 8) einer Anzahl Kul¬ 
turen illustriert: 

Fig. 1 und 4 zeigen zwei Kontrollkulturen, bzw. zur Gruppe I und 
Gruppe III, wo die Gläser verschlossen und die Pigmentierung deshalb 
weniger vollkommen, und zur Gruppe II gehörend, wo die Pigmentierung 
unbeschädigt war. 

Fig. 2 zeigt Versuch 1, Gruppe I; man sieht das dünne haut¬ 
ähnliche Wachstum, das immer bei den Fällen mit nicht genügend inten¬ 
siver Einwirkung entstand. 

Fig. 3 zeigt die vollständige Sterilisation der Agarfläche, die in Ver¬ 
such 8, Gruppe I durch 2 tägige Einwirkung von Luft mit ca. GOOOO 
Emanationseiuheiteu pro Kubikzentimeter erreicht wurde. 

Fig. 5, 6 und 7 gehören zu Gruppe II und zeigen die verschiedenen 
Stadien nach der Dauer der Einwirkung. Fig. 5 zeigt (Versuch Nr. 4), 
wie wenig eigentlich trotz ßstündiger Einwirkung einer stark radio¬ 
aktiven Luft erreicht ist. In Fig. 6 (Versuch Nr. 6) ist mau zwar um 
etliches weiter gekommen, aber die Fläche ist doch noch lange nicht 
steril, trotz 24ständiger Einwirkung. Erst nach 48ständiger 
Einwirkung einer Luft mit ca. 60000 Emanationseiuheiten pro Kubik¬ 
zentimeter ist es gelungen, eine vollkommen sterile Fläche zu bekommen, 
wie es Fig. 7 (Versuch Nr. 7) zeigt, längs den Kanten aber sieht mau 
noch Spuren von Wachstum. 
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Schließlich repräsentiert Fig. 8 ein Bild des wesentlichsten Versuches 
in Gruppe III. nämlich Nr. 5: wir sehen leichte Pigmentschwächung 
und vielleicht etwas dünneres Wachstum als Folge eines Gehalts von 
10000 Emanationseinheiten pro Kubikzentimeter der über der Kultur 
stehenden Luft. 


Um zu untersuchen, ob nicht die Versuchsauordnung (abgesehen 
von der besprochenen Einschließung) eine schädliche Einwirkung auf die 
Kultur hatte, machte ich folgende Kontrollversuche. 

1 . Durchsaugen gewöhnlicher Luft gleichzeitig mit dem Pumpen. 
Kulturen, wie gewöhnlich zubereitet, wurden mit einer Wassersaugpumpe 
in Verbindung gesetzt, so daß die Luft in das lange Rohr hineinging und 
direkt hinab auf die Kultur. Das Wachstum war ebenso üppig wie in 
nicht behandelten Gläsern, und doch war die Möglichkeit der Ein¬ 
trocknung hier größer als im Versuch, wo mit abgeschlossener und 
überdies absichtlich feucht gehaltener Luftmenge gearbeitet wurde. 

2. Einwirkung von Quecksilberdämpfen ebenso wie im Versuch. 

A priori ist nichts darüber bekannt, inwiefern Quecksilberdämpfe bei 

Stubentemperatur schädlich auf Bakterien einwirken. Um es doch zu 
prüfen und überhaupt einige Kulturen einer ganz entsprechenden Behand¬ 
lung nur mit Ausschließung der Radiumemanation auszusetzen, stellte ich 
mir einen Apparat zusammen gleich dem Prjtzscheu und mit einer 
anderen Schlauchpumpe, die mir gütigst von Finsens med. Lichtinstitut 
überlassen wurde. Die Kultur, welche in diesem Apparat im ganzen 
2 Stunden behandelt wurde, auf ein paar Tage verteilt, wuchs vollständig 
unbeeinflußt aus. Dasselbe Resultat ergab ein Versuch, den ich einmal 
mit meinem gewöhnlichen Apparat vornehmen konnte, da er unbenutzt 
und ohne Radiumpräparat 4 Monate lang gestanden hatte. Nach einer 
gründlichen Auslüftung der Rohre zeigte die Apparatluft alsdann nur eine 
ganz verschwindende Aktivität. 

Die in der Tabelle ausgeführten Resultate lassen sich deshalb nur 
dem Vorhandensein der Radiumemanation zuschreiben. 

Die Wirkung beruht nicht auf einer Veränderung des Nähr¬ 
substrates. Dies bewiesen schon die zahlreichen Fälle, wo ein Teil der 
Agarfläche nach Beendigung des Versuches vom Kondensationswasser in¬ 
fiziert wurde. Außerdem ersah man es aus folgendem Versuch: 

Ein Glas mit Agar, ebenso wie gewöhnlich zubereitet, aber ohne 
Bakterien, wurde gleichzeitig mit dem Versuchsglas des Versuches Nr. 8 
Gruppe II in die Pumpe eingeschaltet; 24 Stunden nach der Entfernung 
der Emanation wurde die Agarfläche besät, und es entstand gänzlich un¬ 
geschwächtes Wachstum. 
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150 Hans Jansen: Übebd. baktebizideWibkungd. Radiumemanation. 


Wahrscheinlich ist die Bakterizidität eine direkte Wirkung und in 
erster Linie den von der Radiumemanation selbst entsandten «-Strahlen 
zuzuschreiben; hinzu tritt aber sicher auch eine Einwirkung der wenige? 
aktiven festen Stoffe, Radium A, B, C, D, E und F, die sich wie ein 
Beschlag auf alle Wände des Behälters setzen und demnach auch auf die 
Kultur. Vielleicht erhält die Kultur etwas mehr dieses Beschlages, wenn 
die Luft geradezu über sie hinabgeblasen wird; man versteht dann leicht 
die Bedeutung des häufig wiederholten Pumpens. Eine indirekte Wirkung 
z. B. durch Ozonhildung aus dem Sauerstoff der Luft ist jedoch nicht 
auszuschließen; hierüber geben diese Versuche an und für sich keine Auf¬ 
klärung. 


Erklärung der Abbildungen. 

(Taf. IV.) 

Halbschematische Darstellung der Wirkungen von Radiumemanation 
auf Bacillus prodigiosus. 


Fig. 1 u. 4 dienen zur Kontrolle; in betreff der übrigen Figuren siehe S. 148. 
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[Aus dem hygienischen Institut der Technischen Hochschule zu Dresden.] 


Die Ligroinausschüttelung der Tuberkelbazillen 
Erwiderung auf die Veröffentlichung von G. Jörgensen . 1 

Von 

Privatdozent Dr. L. Lange und P. Nitsche. 


Die von uns (10)* angegebene Methode der Ligroinausschüttelung 
stellte in gewisser Hinsicht eine Neuerung dar. Aus einer Mischung von 
Tuberkelbazillen mit anderen nicht säurefesten Bakterien gelingt es auf 
Grund einer besonderen Adhäsion die ersteren sozusagen elektiv herauszu¬ 
holen und sie nach Trennung der Flüssigkeiten in der Grenzschicht zur 
Anreicherung zu bringen. 

Unsere Methode wurde von mehreren Autoren nachgeprüft. Aller¬ 
dings sind uns nur wenige Angaben über Nachprüfungen bekannt geworden, 
bei denen die Verfasser sich genau an unsere Technik, d. h. an die Auf¬ 
schließung des Materials mit Kalilauge gehalten hatten. Bernhardt (1) 
schreibt, daß er sich „von der Vortrefflichkeit unserer Methode überzeugt 
habe.“ Rau (12) dagegen spricht sich aus, daß die Ligroinmethode ver¬ 
sagt habe. Wir werden auf Raus Veröffentlichung noch etwas eingehen. 
Die Veröffentlichung von Bogason (3) ist uns nicht zugänglich. 

Eine größere Anzahl von Autoren hat die Ligroinmethode mit der 
Homogenisierung des Sputums mittels Antiformiu verbunden. Über sehr 
befriedigende Ergebnisse mit der Antiformin - Ligroinmethode berichten 
Haserodt (6), Bernhardt (1), v. Scheven (15), Jacobson (7) u. a. 
Alle diese Autoren konnten bei Sputis, die sich schon bei der direkten 
Untersuchung als tuberkelbazilleuhaltig erwiesen hatten, eine beträchtliche 
Anreicherung feststellen. Von größerer Bedeutung sind aber die Zahlen 

1 Die»« Zeitschrift. Bd. LXVI. 1 S. Literaturverzeichnis am Schlüsse. 
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L. Lange und P. Nitsche: 


über positive Befunde, die an solchen Sputis erhoben wurden, die bei 
direkter Färbung negativ waren. So wurden bei Haserodt etwa 7 Proz. 
der negativen Sputa positiv, bei v. Scheven 9-49 Proz. vod 158 Sputis, 
bei Blasius (2) 2*13 Pro/,, von 4765 Sputis, während sich solche zahlen¬ 
mäßige Angaben bei Bernhardt und bei Jacobson nicht finden. 
Jacobson teilt nur mit, daß*auch er in mehreren Fällen erst durch die 
Antiformin-Ligroinmethode zu einem positiven Befunde kam. Wir selbst 
können über 2*87 Prozent positiver Resultate an 975 „negativen“ Sputis 
berichten, wobei wir uns im allgemeinen an die Haserodtsche Technik 
gehalten haben. Wir wollen nicht verschweigen, daß in 14 von den 27 
sekundär-positiven Fällen bei nachträglicher Durchmusterung des Original¬ 
ausstriches ein vereinzeltes Stäbchen gefunden wurde, das der vorher¬ 
gehenden sorgfältigen Durchmusterung entgangen war. Mit derartigen 
Mängeln wird man aber mehr oder weniger immer zu rechnen haben. 

Wir haben in unserer Veröffentlichung angegeben, daß sich zum 
Aufschließen des zu untersuchenden Materials verschiedene, schon bekannte 
Methoden anwenden ließen und haben als Beispiele die Pepsin- oder 
Pankreasverdauung und die Autodigestion genannt. Die eigentliche An¬ 
reicherung findet dann durch das Aufsteigen der Kohlenwasserstoff¬ 
tröpfchen. die die säurefesten Bazillen mit sich reißen, statt. Fast alle 
oben genannten Autoren weisen ausdrücklich darauf hin, daß die Ligroin- 
ausschüttelung vor dem Zentrifugieren den Vorzug der Einfachheit und 
Billigkeit habe und deswegen auch für den praktischen Arzt in Betracht 
käme. Blasius (2) empfiehlt, bei der Methode von Hammerl (5) das 
Zentrifugieren durch das Ausschütteln mit Ligroin zu ersetzen. 

Jörgensen (8) unterzog nun nach dem von Ellermann und Er¬ 
lau dsen (4) ausgearbeiteten Verfahren die Antiformin- und die Ligroin¬ 
methode einem Vergleich mit der Ellermann-Erlandsenscheu Auto¬ 
digestions- und Doppelmethode. 

Die Resultate, die Jörgensen mit der Ligroiuausschüttelung erhielt, 
sind derartig ungünstige und widersprechen so sehr den Erfahrungen der 
Mehrzahl der oben genannten Autoren und unseren eigenen, daß wir 
näher auf diese Arbeit eiugehen müssen. 

Nachdem Jörgensen schon in der Einleitung den Autoren der Anti¬ 
forminmethode und uns den Vorwurf gemacht hat: „Da die neuen Homo- 
genisierungs- und Sedimentierungsmethoden — von der Doppelmethode 
abgesehen — ohne Angabe ihrer Leistungsfähigkeit vorgebracht sind, hat 
man nicht die leiseste Garantie dafür, daß die günstigen Resultate, die 
'sich in gewissen Fällen ergeben haben, nicht auf reine Zufälligkeiten 1 

1 Von uns gesperrt. 
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zurückzuführen sind“ (S. 318), sagt er später (S. 331) auf Grund der 
Untersuchung von sechs verschiedenen „künstlichen“, tuberkelbazillen- 
haltigen Sputis: „die von Lange und Nitsche angenommene, besondere 
Adhäsiuu zwischen Tuberkelbazillen und Kohleuwasserstofftropfen dürfte 
sich kaum in nennenswertem Grade geltend machen können. 

Die wahrscheinlichste Erklärung wird dann die sein, daß die Kohlen¬ 
wasserstoff! röpfchen ganz einfach einen Teil Bodeusatzpartikel mit nach 
der Oberfläche hinauf-,sedimentieren‘ oder ,zentrifugieren 1 .“ (Bei der Modi¬ 
fikation nach Bogason, L. und N.) 

Jörgensen erinnert dann in diesem Zusammenhänge daran, daß es 
eine längst bekannte und ausgenutzte Tatsache sei, daß Tuberkelbazilleu 
in Milch zusammen mit den Fettkügelchen während des Zentrifugierens 
mit nach oben gerissen und in großen Mengen in der Sahneschicht ge¬ 
funden werden (R. Bang); hier gelte die chemische (— soll wohl besser 
heißen: physikalische — L. und N.) Affinität zwischen dem Kohlenwasser¬ 
stoff und der Lipoidmembran der Bazillen ja jedenfalls nicht. 

Jörgensen greift also gerade das Grundprinzip unserer Methode 
an. Denn wir haben in unserer Veröffentlichung ganz deutlich auf die 
Adhäsion zwischen Tuberkelbazillen und Kohlenwasserstoffen hiugewieseu, 
uud wenn Jörgensen S. 327 sagt, daß nach uns der Kohlenwasserstoff 
während seines Aufsteigens auf rein mechanischem 1 Wege einen Teil 
Tuberkelbazillen und kleine Partikel mit nach der Oberfläche reiße, den 
Tuberkelhazillen gegenüber jedoch zu gleicher Zeit eine mehr spezifische 
Wirkung, auf einer besonderen Adhäsion beruhend, ausübe, so haben wir 
den alleinigen Nachdruck eben auf diese gewissermaßen spezifische 
Adhäsion gelegt. 

Als Beweis für die Richtigkeit unserer Anschauung führen wir 
folgendes an: 

1. Unsern Gruudversuch. Stellt man sich eine Mischaufschwemmung 
von Tuberkelbazillen mit irgendwelchen anderen, nicht säurefesten Bazillen 
in physiologischer CINa-Lüsung her und schüttelt diese mit Ligroin aus, 
so gehen die Tuberkelbazillen, und nur diese, nahezu quantitativ ins 
Ligroin über. 

Wenn hier nur oder auch nur zum Teil ein mechanisches Hinauf¬ 
reißen statt hätte, dann müßten außer den Tuberkelbazillen auch die 
anderen Bakterien oben erscheinen. Diesen so äußerst einfachen Versuch 
hätte Jörgensen nachprüfen sollen. 


1 Von uns gesperrt. 


Digitized by 


Gck igle 


Original from 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 



154 


L. Lange und P. Nitsche: 


2. Wir haben eine Reihe von anderen Bakterienarten daraufhin ge¬ 
prüft, ob sie eine besondere Adhäsion zum Kohlenwasserstoff haben. 
Es wurden ziemlich dichte Aufschwemmungen der betreffenden Bakterien in 
CINa-Lösung hergestellt und mit Ligroin tüchtig durchgeschüttelt. Wenn 
man auch schon am Bestehenbleiben der Trübung oder an der deutlichen 
Aufhellung der Aufschwemmung nach Trennung der Schichten makro¬ 
skopisch sehen konnte, wie der Erfolg war, so machten wir doch auch 
noch jeweils Präparate von „oben“ und „unten“, d. h. von der Ligroin- 
(grenz)schicht und von der Suspension. Von oben wurden stets 10 Ösen 
entnommen. 

Die Ergebnisse waren: 



oben 

L_ 

unten 


oben unten 

Staphyloc. pyog. aureus I 

— 

+ 

Bact rhinoscleromatis 

- 

-r 

ft ft ft W 

— 

+ 

M mallei. 

— 

4- 

„ „ albus 

— 

4- 

„ proteus. 

— 

4- 

Streptococcus pyogenes . 

— 

+ 

tt pyocyaneum 3 . . 

— 

4- 

Meningococcus intracellul. 

■ + 

— 

«t »t 5 

— 

4- 

Gonococcus. 

+ 

— 

„ yiolaceum .... 

— 

4- 

Micrococcus catarrhalis . 

+ 


„ prodigiosum . . . 

— 

4- 

Bact typhi. 

— 

+ 

„ lactis acidi Güntheri 

__ 

4- 

„ paratyphi B . . . 

; — 

4- 

„ diphtheriae . . . 

+ 


„ enteritidis . . . . 

, — 

+ 

„ pseudodiphthericum 

+ 

— 

„ faecal. alcaligeues . 

— 

+ 

„ tuberculosis . . . 


— 

„ dysenteriae Shiga . 

— 

i 

1 4- 

„ pseudotuberculosis . 

+ 

— 

„ ps.- „ Flexner. 

— 

i + 

Bac. anthracis .... 

+ 

— 

„ coli commune . . 

— 

*r 

„ pseudoanthracis . . 

— 

4 - 

„ lactis aerogenes. . 

— 

+ 

Vibrio cholerae . . . . i 

— 

4 - 

„ pneumoniae Friedl. 

— 

+ 

,, Metscbnikoff . . 

— 

4 * 


+ bedeutet, daß hier die Bazillen zu finden waren. 


Es verhalten sich also analog wie die Tuberkel- und die Pseudo¬ 
tuberkelbazillen die Diphtherie- und Pseudodiphtheriebazillen, 
ferner der Meningococcus, Gonococcus und Gatarrhalis und 
schließlich auch der Milzbrandbacillus. Alle diese Bakterienarten 
steigen fast quantitativ mit dem Ligroin in die Höhe. Wir behalten uns 
vor, die weiteren Folgerungen, die sich hieraus ergeben, noch besonders zu 
bearbeiten. Hier möchten wir nur betonen, daß es doch eine ganz be¬ 
stimmte, nur bei ganz wenigen Arten in die Erscheinung tretende elektive 
Wirkung sein muß, für deren Erklärung eben nur die Oberflächenspannung 
in Betracht kommt. Wir machen ferner darauf aufmerksam, daß die¬ 
jenigen Bazillenarten, die außer den Tuberkelbazillen vom Ligroin beein¬ 
flußt werden, gerade auch die sind, die durch die Pyocyanase besonders 
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(and ausschließlich?) angegriffen werden. Hier liegt ein neuer inter¬ 
essanter Hinweis auf die Lipoidnatur des wirksamen Prinzips der Pyo- 
cyanase vor. (Raubitschek und Russ [13 u. 14].) 

3. Das spezifische Gewicht der Tuberkelbazillen kann bei dem 
Aufwärtssteigen, wenn überhaupt, dann nur eine ganz verschwindende 
Rolle spielen. 

Wir haben Tuberkelbazillen in gesättigter CINa-Lösung auf¬ 
geschwemmt und zentrifugiert; sie ließen sich ausschleudern. Beim 
einfachen Aufschwemmen von Tuberkelbazillen in gesättigter CINa-Lösung 
sammeln sie sich zum größten Teil allerdings an der Oberfläche an. 
Dieser Vorgang ist aber völlig dem Aussalzen von Seifen an die Seite 
zu stellen. In physiologischer Kochsalzlösung, die, wie wir uns über¬ 
zeugten, auf Seifen nicht aussalzend wirkt, steigen sie nicht in die Höhe. 

Wir glauben hiermit bewiesen zu haben, daß das Prinzip unserer 
Methode zu recht besteht. 

Wenn wir nun zu den so ungünstigen Resultaten von Jörgensen 
übergehen, so müßten wir uus bemühen, eine Erklärung für sie zu 
finden. 

Zunächst ist die ganze Methode des Auszählens von 100 (bzw. 200) 
aneinandergrenzenden Gesichtsfeldern auf die nach unserem Verfahren 
hergestellten Präparate nicht anwendbar. Wir haben angegeben, daß 
mehrere Ösen auf den gleichen, möglichst engumschriebenen Platz des 
vorgewärmten Objektträgers aufzutragen sind. Das Ligroin, das sich sehr 
rasch über die Fläche ausbreitet, reißt die Tuberkelbazillen nach den 
Randbezirken hin, während die zentralen Bezirke der aufgetragenen Massen 
erheblich ärmer an Bazillen sind. Man kann und soll eben keine richtigen 
Ausstriche machen. Bei der Durchmusterung der Präparate suchen 
wir stets in erster Linie die Randbezirke ab, welche regelmäßig die 
bazillenreichsten Gesichtsfelder zeigen. Nur diese Randgesichtsfelder dürfen 
bei vergleichender Zählung in Betracht gezogen werden. 

Wir glauben des weiteren aus den Angaben von Jörgensen ent¬ 
nehmen zu müssen, daß er für seine Präparate auch teilweise aus den 
klaren Ligroinschichten entnommen hat. S. 330 oben gibt er allerdings 
3 verschiedene Schichten an: 1. oben die klare Ligroinschicht, 2. eine 
Schicht aus Ligrointropfen + Bodensatzpartikelchen. „Diese Schicht geht 
gleichmäßig in eine kompaktere Schicht, wesentlich aus Bodensatz be¬ 
stehend, über. Diese letztere (3.) Schicht ist scharf von der darunter¬ 
stehenden Homogenisierungsäüssigkeit getrennt. 

Wenn im folgenden von oberer und unterer Ligroinschicht die Rede 
ist, so werden hiermit die beiden letztgenannten Schichten bezeichnet.“ 
S. 332 unten aber sagt Jörgensen „. . . . wenn man sich des Umstandes 
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erinnert, daß die Kohlenwasserstoffe verhältnismäßig wenige Bazillen mit 
hinaufreißen, die sich dann gleichmäßig über die ganze 2 ccm große Kohleu- 
wasserstoffschicht verbreiten.“ 

Nach unseren vielfachen Beobachtungen ist es ganz ausgeschlossen, 
daß nach einigem Stehen in der oberen klaren Schicht Tuberkelbazillen 
zu finden sind. Wir entnehmen stets so, daß wir mit der Ose die Grenz¬ 
schicht eben durchbohren und das Material von unten her herausholen. 

Schließlich müssen wir noch folgende Punkte erwähnen: Wir haben 
beobachtet, daß die Adhäsion der Tuberkelbazillen zum Ligroin leidet, 
sowie die Bazillen vorher zu lange einer alkalischen Flüssigkeit ausgesetzt 
waren. Man kann sich dies Verhalten nur so erklären, daß eine ober¬ 
flächliche Verseifung stattgefunden hat, so daß die Bazillen dann auch zu 
wässerigen Medien Kontakt bekommen. Hiermit stimmt es völlig über¬ 
ein, daß Jörgensen in seinem Versuch VIII Nr. 4 (identisch mit Ver¬ 
such IX Nr. 1), wo nach Philipp homogenisiert worden war, die ver¬ 
hältnismäßig günstigsten, in den Versuchen VIII Nr. 5 (identisch mit 
Versuch XII Nr. 1) und VIII Nr. 6 (identisch mit Versuch XIII, Methode 
Bogason), in denen mit 0-25 Prozent NaOH gekocht worden war — 
Verseifung! — die ungünstigsten Ergebnisse hatte. 

Der von uns angegebene, von Jörgensen unterlassene Zusatz von 
Wasser wirkt nach mehreren Richtungen hin begünstigend auf das Resultat 
ein. Er befördert das Aufsteigen der Ligrointropfen durch die Herab¬ 
setzung der inneren Reibung, er erleichtert die Fixierung des Präparates 
durch Verminderung des Salzgehaltes, er bewirkt die schnellere und 
schärfere Trennung von Ligroinschicht und Aufschwemmung. 

Wie schon oben erwähnt, bedienen wir uns seit längerem des Auf- 
schließens mit Antiformin. Wir müssen einräumen, daß die von uns 
angegebene (10) Homogenisierung mit dem lOfachen Volumen 1 / 1 -Normal 
KOH uns selbst bald nicht mehr befriedigte, indem wir Sputa fanden, 
deren Tuberkelbazillen durch die zu starke Alkaliwirkung geschädigt 
wurden. Man kann mit Sicherheit behaupten, daß sich durchaus nicht 
alle Tuberkelbazillen verseifenden Agentien gegenüber gleichmäßig ver¬ 
halten, wie sich ja leider auch keine für alle Sputa günstige Antiformin¬ 
konzentration und Einwirkungsdauer aufstellen läßt (s. Uhlenhuth [16]). 
Versuchsergebnisse an nur wenigen Sputis dürfen nicht mit apodiktischer 
Sicherheit verallgemeinert werden. 

Wir gehen jetzt so vor, daß wir je einem Teil Sputum etwa 4 Teile 
10prozent. Antiformin zusetzen, unter mehrmaligem kräftigem Schütteln 
1 bis 1 1 / 2 Stunde bei Zimmertemperatur stehen lassen, etwa 2 ecm Ligroin 
zugeben, kräftig durchschütteln, dann etwa 5 Teile Wasser zusetzen, 
wieder schütteln und bei Zimmertemperatur stehen lassen. Schon nach 
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einigen .4 bis 5 Stuuiea läßt sich daun das Material ;ur l'ntersv.chung 
entnehmen. Ais Beweis für die quantitativen Verhältnisse bringen wir 
die Ergebnisse an zwei ad h>e genauer untersuchten .-äh-soh.e.m:g eitriger. 
Mtschsputis. die vorher in der Reibsohale sorg fälligst verrührt worden 
waren und im Originaiausstneh eine genügend gleichmäßige Verteilung der 
Bazillen gezeigt hauen. Sputum A enthielt bei Zahlung von IiH> Gesicht >- 
feidern pro Gesichtsfeld 0-66 Bazillen. Die Zählung von 5 Kandgesichts- 
feldern 'Präparat aus 3 Ösen) ergab pro Gesichtsfeld 27 »4 Bacillen. Das 
würde einer Anreicherung auf das 41 *5fache entsprechen. 

Sputum B (äußerst zäh. schleimig-eitrig^ wurde in 2 Teile :u je 
15 ccm geteilt. Der Originalausstrich enthielt in 50 Gesichtsfeldern 22 Ba¬ 
zillen, das ist pro Gesichtsfeld 0-44 Bazillen. 

Nach der Ligroinanreicherung (Entnahme von 3 Oseul fanden 
wir iu 7 Gesichtsfeldern 171 Bazillen, das ist pro Gesichtsfeld 24 >4 Ba¬ 
zillen: Anreicherungszahl 55-5. 

Der andere Teil des Sputums B wurde der Doppelmethode unter¬ 
worfen. Das erste Mal, nach der Autodigestion, wurde 3 Minuten, das 
zweite Mal, nach dem Auf kochen, 8 Minuten in einer elektrischen Zentri¬ 
fuge mit 4400 Umdrehungen in der Minute zentrifugiert. 

Die Zählung von 5 ausgesucht guten Gesichtsfeldern (Ausstrich 
von 5 Ösen Bodensatz) ergab 230 Bazillen, das ist pro Gesichtsfeld 
44 Bazillen. Die Anreicherung war demnach eine genau 100 fache. 

Wir geben selbstverständlich zu, daß die Doppelmethode der Ligroin¬ 
anreicherung in quantitativer Beziehung überlegen ist. Die Verolleut- 
lichung von Jörgensen glaubten wir auch nur deswegen nicht unerwidert 
lassen zu können, weil nach seinen Resultaten unsere Methode jedermann 
als durchaus wertlos erscheinen muß. Iu 4 von den 6 Versuchsnummern 
seines Versuches VIII, die in den Versuchen IX bis XIII alle wieder¬ 
kehren, hat er ja statt einer Anreicherung eine wesentliche Verminderung, 
in einem (Nr. 1) eine kaum im Betracht kommende und im letzten (Nr. 4) 
eine recht mäßige Anreicherung festgestellt! 

Man wird sich, wie auf jede Methode, auch auf die Ligroinmethode, 
trotz ihrer leichten Ausführbarkeit etwas einarbeiton müssen, ln den 
Versuchen Raus (12) müssen direkte Ausführungsfehler Vorgelegen 
haben. Daß er bei 21 Sputis, die im Originalpräparat ö und mehr Bazillen 
pro Gesichtsfeld enthielten, in 9 Bällen 1 nach der Ligroinanreielierung 
überhaupt keine Bazillen fand, ist uns auf andere Weise ganz unver¬ 
ständlich. 

1 Darunter Sjmt. 4 . 20—SO Tb., »put. 7. S—10 Tub., Sput. 14 . IS 20 TI», in 
jedem Gesichtsfeld!! 
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Wir geben zu bedenken, daß die Doppelmethode doch weit kompli¬ 
zierter und zeitraubender ist, als die Ligroinmethode. Selbst Kögel (9), 
auf den sich Jörgensen beruft, führt als Nachteile der Doppelmethode 
an, daß sie zeitraubend sei, daß manche Sputa selbst nach 48 Stunden 
bei 37° noch nicht völlig verdaut waren, daß bei der Autodigestion hier 
und da ein schauderhafter Geruch auftrete, und daß eine elektrische oder 
starke Wasserzentrifuge nötig sei. 

Wir verweisen auch auf die Veröffentlichung von Pachnio und 
Schuster (11), die sich mit der Doppelmethode nicht befreunden konnten. 
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[Aus dem Allgemeinen Krankenhause Hamburg-Eppendorf.] 


Über die Hodgkin sehe Krankheit [Lymphomatosis 
granulomatosa], insbesondere deren Ätiologie. 

Von 

Eug. Fraenkel and H. Much. 


(Hierin Taf. V.) 


Eins der Krankheitsgebiete, über dessen Ätiologie so gut wie völliges 
Dunkel herrscht, sind, kurz ausgedrückt, die sogenannten Blutkrankheiteu. 
Es gilt das sowohl für die perniziöse Anämie, mit Ausnahme der Bothrio- 
cephalus-Anämie, als auch für die Leukämie und Pseudoleukämie. Gerade 
das Beispiel der perniziösen Anämie ist von durchschlagender Beweiskraft 
für den Wert der Erforschung der Ätiologie der Blutkrankheiten. Die 
Feststellung, daß durch die Ansiedelung des Bothriocephalus in dem 
menschlichen Darm ein der idiopatischen perniziösen Anämie in jeder 
Beziehung konformes Krankheitsbild ausgelöst werden kann, hat uns auch 
das Mittel in die Hand gegeben, diese Form der perniziösen Anämie zu 
heilen. 

Nun ist freilich Ergründung der Krankheitsursache nicht ohne weiteres 
identisch mit Heilungsmöglichkeit. Auf der einen Seite liegen genügend 
Beispiele vor, daß wir die Krankheitsursachen kennen und die Krankheit 
doch nicht zu heilen vermögen. So haben beispielsweise unsere thera¬ 
peutischen Maßnahmen bei Typhus durch die Kenntnis und die Züchtung 
des Erregers keine wesentliche Förderung erfahren. Noch schlechter 
liegen die Verhältnisse manchmal bei solchen Krankheiten, wie beispiels¬ 
weise bei der Lepra, wo wir den Erreger in seinem morphologischen Aussehen 
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kannten, ihn aber bisher nicht züchten konnten. — Und auf der anderen 
Seite haben wir Krankheiten heilen können, auch bevor uns ihre Erreger 
bekannt waren, wofür die Tollwut, die Malaria und die Syphilis lehrreiche 
Beispiele gewähren. Aber trotzdem muß unser Streben darauf gerichtet 
sein, die Ätiologie der Krankheiten zu ergründen. Denn durch die Be¬ 
kanntschaft mit ihren Erregern haben wir — und das soll die vornehmste 
Aufgabe des Arztes sein — meist Hoffnung und Aussicht, Krankheiten 
nicht sowohl zu heilen, als vielmehr zu verhüten. 

Ein in dieser Richtung so gut wie unbebautes Feld liefern die Blut¬ 
krankheiten. Nicht daß es an Bemühungen gefehlt hätte, ihre Ursachen 
ausfindig zu machen. Aber alle in dieser Richtung angestellten Versuche 
sind bisher gescheitert. Namentlich Löwitt hat sich seit langer Zeit 
eifrig in def Erforschung der Ätiologie der echten Leukämie betätigt, in¬ 
des ohne Erfolg. Seine Angaben konnten von keiner anderen Seite be¬ 
stätigt werden. 

Noch unkultivierter als das Gebiet der Leukämie ist das der Pseudo¬ 
leukämie in ätiologischer Beziehung geblieben. Unter der Bezeichnung 
der Pseudoleukämie ist bis vor wenigen Jahren eine große Gruppe der 
verschiedenartigsten Krankheiten vereinigt worden. Wir betrachten es als 
ein großes Verdienst der i. J. 1904 in Berlin abgehaltenen 7. Tagung der 
deutschen Pathologischen Gesellschaft, hierin etwas Ordnung geschaffen 
und eine Trennung der unter diesem Sammelnamen zusammengefaßten 
Erkrankungen vorgenommen zu haben. Danach wäre der Name der Pseudo¬ 
leukämie zu reservieren für solche Fälle, bei denen die histologische 
Struktur der erkrankten Lymphdrüsen mit jener der Lymphdrüsen bei 
der echten Leukämie völlig übereinstimmt, ohne daß das Blutbild von der 
Norm ab weicht. Solche Fälle kommen sicher vor, sie gehören indes, 
wenigstens .nach unseren Erfahrungen, zu den Seltenheiten. Ob sie 
schließlich immer in echte Leukämie übergehen, vermögen wir nicht zu 
entscheiden. Bei den von uns beobachteten Fällen traf das zu, freilich, 
wie nach der klinischen Beobachtung angenommen werden mußte, erst 
in den letzten Lebenstagen oder -stunden der betr. Kranken. 

Alle anderen bisher unter die Pseudoleukämie eiugereihten Erkran¬ 
kungen verdienen diese Bezeichnung nicht, wie die generalisierte Lymph- 
drüsentuberkulose, die Lymphosarkomatose und endlich die, Ende der 90 er 
Jahre von Sternberg als „eigenartige, unter dem Bilde der Pseudo¬ 
leukämie verlaufende Tuberkulose des lymphatischen Apparates“ beschriebene 
Affektion. 

Seit Sternbergs Publikation ist eine große Reihe einschlägiger 
Arbeiten veröffentlicht worden, die zwar die Sterubergschen Angaben 
über die dieser Erkrankung zukommeuden histologischen Charakteristika 
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bestätigen, sich aber zu seiner Auffassung der tuberkulösen Ätiologie des 
Leidens in Widerspruch stellen. Nun muß schon hier bemerkt werden, 
daß Sternberg inzwischen seinen ursprünglich vertretenen Standpunkt 
geändert hat und an einer Identifizierung der Erkrankung mit Tuberku¬ 
lose nicht mehr festhält Er räumte schon auf der Berliner Tagung der 
deutschen Pathologischen Gesellschaft (vgl. Verhandlungen, S. 129) „gern 
ein, daß die damals . . . gewählte Bezeichnung eigenartige Tuberkulose 
des lymphatischen Apparates vielleicht zu weit geht“, glaubt aber immer¬ 
hin, „daß ein Zusammenhang zwischen dem diesen Fällen zugrundeliegen¬ 
den Entzündungsprozeß und der Tuberkulose nicht von der Hand zu 
weisen ist“. Für Sternberg war es die Hauptsache, nachgewiesen zu 
haben, „daß es sich in diesen Fällen nicht um eine reine Hyperplasie des 
lymphatischen Apparates, sondern um ein eigenartiges Granulationsgewebe 
handelt, und daß diese Fälle von der echten Pseudoleukämie abzutrennen 
sind.“ Und in dieser Hinsicht herrscht heutigentags vollkommene Über¬ 
einstimmung unter Klinikern und Pathologen. 

Es darf als sicher angesehen werden, daß wir es bei dieser, unter 
Umständen eine über den ganzen Organismus verbreitete Erkrankung des 
lymphatischen Gewebes darstellenden Affektion zu tun haben mit einer 
Substitution des lymphatischen Gewebes durch ein entzündliches Granu¬ 
lationsgewebe, das durch das Auftreten kleiner und großer Lymphozyten, 
größerer Epithelioidzellen und eigenartiger, von dem Typus der Lang- 
hansschen durchaus abweichender, Riesenzellen, sowie durch den Reichtum 
eosinophiler Zellen und durch die Tendenz in Narbengewebe überzugehen, 
ausgezeichnet ist. 

Bei dem Gros der Fälle ist namentlich ein inneres Organ in meist 
ganz typischer, nur dieser Erkrankung eigener Weise erkrankt, nämlich 
die Milz. Diese ist mehr oder weniger stark vergrößert, derb, nicht selten 
mit höckeriger Oberfläche und einer höchst charakteristischen Beschaffen¬ 
heit der Schnittfläche, die man zweckmäßig mit dem Aussehen der Bauern¬ 
wurst oder des Porphyrs vergleicht. Von der dunkelroten, unter dem 
Niveau liegenden, Pulpa heben sich verschieden große, rundliche oder 
eckige, grauweiße, isoliert und in Gruppen stehende, derbe, prominierende 
Einlagerungen ab, die bei dem Vergleich mit Bauernwurst den Speck- 
beimenguugen in dieser, bei dem Vergleich mit Porphyr den eiugesprengten 
Quarz- und Feldspatstücken entsprechen. Solchen Herden begegnet man 
bisweilen auch in der Leber, häufiger im Knochenmark von Wirbeln wie 
Röhrenknochen. Sie können, speziell in den Wirbeln, große Abschnitte 
der Körper durchsetzen, gewöhnlich hat man es nur mit zirkumskripten, 
kleineren, tumorartigen Einlagerungen zu tun. Auch in den Nebennieren 
trifft man, wenn auch selten, diese Herde an, ja einmal sind wir ihnen 
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auch in der Brustmuskulatur begegnet, in einem Falle, wo es nach Ent¬ 
fernung axillarer Lymphdrüsen zu einem lokalen Rezidiv und zum Über¬ 
greifen auf die umgebende Brustmuskulatur gekommen war. 

Die Erkrankung ist also sowohl grobanatomisch als namentlich auch 
histologisch so scharf gekennzeichnet, daß eine Berechtigung vorliegt, sie 
aus dem Sammelbegriff der Pseudoleukämie herauszuheben. Nach dem 
Vorschlag Chiaris auf der Berliner Tagung der deutschen Pathologischen 
Gesellschaft sollte nur für diese Krankheitsform, die bis dahin pro- 
miscue für Pseudoleukämie überhaupt gebrauchte Bezeichnung des 
Morbus Hodgkin in Anwendung kommen. 

Dieser Vorschlag wurde speziell von Benda, dem, nächst Sternberg, 
um die Erforschung des in Rede stehenden Leidens verdientesten Autor, 
akzeptiert, und ist, wenn auch nicht ohne Widerspruch, beibehalten worden. 
Von der Mehrzahl der Pathologen wird zur Kennzeichnung der Art der 
dabei zu beobachtenden histologischen Veränderungen der Ausdruck 
Lymphomatosis granulomatosa angewandt. 

Ausschließlich auf dieses Leiden beziehen sich unsere hier nieder¬ 
gelegten ätiologischen Untersuchungen. Ehe wir auf die von uns ge¬ 
wonnenen Resultate eingehen, erscheint es angebracht, über die von uns 
verwerteten Fälle zu berichten. Wir werden dabei chronologisch verfahren 
und mit der Darstellung der Fälle, die am weitesten zurückliegen, be¬ 
ginnen. Leider fehlen für einen Teil die Krankengeschichten und die 
mit diesen aufbewahrten Sektionsprotokolle, so daß wir uns hierbei auf 
Angaben über Befunde beschränken müssen, die an den in der Sammlung 
befindlichen Präparaten gewonnen werden konnten. 

Fall 1 betrifft einen 31jähr., am 12. XII. 02 moribund aufgenommenen 
Mann M. Es waren ihm im Dezember 1901 und Februar 1902 Leisten- und 
retroperitoneale Lymphdrüsen exstirpiert worden, die nach seiner Entlassung 
aus dem Krankenhause bald rezidivierten. Seit 3 Wochen besteht Atemnot und 
Schwellung von Drüsen am Hals und in der Achselhöhle. Die Untersuchung 
ergibt Anasarka und doppelseitigen Hydrothorax. In beiden Leistenbeugen, 
Achselhöhlen und am Halse mächtige Drüsenpakete. Die Leber reicht bis 
weit unterhalb des Nabels. Temp. 37*8. Patient geht am 13. XII. zugrunde. 

Die Sektion (19. XII. 02) des mittelgroßen Mannes stellt folgendes 
fest: Hydroperikard, doppelseitiger Hydrothorax; am Hilus beider Lungen 
große Pakete von weißgrauen, ziemlich derben Lymphdrüsen, links von der¬ 
artiger Ausdehnung, daß das Lungengewebe völlig komprimiert ist; ähnlich 
verhält sich die rechte Lunge. Beiderseits auf der Pleura weißgraue, linsen¬ 
große Flecke. Zu beiden Seiten der Trachea große Lymphdrüsenpakete von 
gleicher Beschaffenheit wie im Lungenhilus. Nirgends Verwachsungen mit 
der Nachbarschaft. Milz leicht vergrößert; in der Pulpa haselnuß- bis wall¬ 
nußgroße, derbe, weißgraue Knoten, welche auch die Oberfläche vorbuckeln 
und über die Schnittfläche prominieren. An den Nieren nichts bemerkens- 
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wertes. Die Mesenterialdrüsen zu einem großen Paket von starrer Beschaffen¬ 
heit umgewandelt, durch das die unveränderten Gefäße hindurchziehen. Sonst 
an den Bauch- und Beckenorganen nichts Pathologisches. Über das Knochen¬ 
system fehlen Angaben. 

Wir haben es hier mit einem Schulfall zu tun, der namentlich auch 
durch die für das Leiden typische Veränderung der Milz charakterisiert 
ist. Genauere Angaben über die Daten der Erkrankung, das Verhalten 
der Temperatur und die Beschaffenheit des Blutes liegen nicht vor. Wesent¬ 
lich ist, daß bei der Sektion tuberkulöse Prozesse nirgends festgestellt 
worden sind. Histologisch boten Schnitte aus Milz und Lymphdrüsen 
das der Lymphomatosis granulomatosa zukommende Bild, nirgends als 
Tuberkel aufzufassende Knötchen. 

Fall 2. 36jähr.Mann Chr., aufgenommen 28.IX. 05, gestorben 19.XIL03. 
Als Kind stets gesund; Soldat gewesen. Vor 2 Jahren Husten, Auswurf, 
Erbrechen im Anschluß an den Husten. Brust- und Kreuzschmerzen. In 
den letzten 8 Wochen Verschlimmerung und Arbeitsunfähigkeit. Beim Gehen 
Schmerzen im rechten Oberschenkel. Weitere Krankengeschichtsnotizen fehlen 
leider, ebenso das Sektionsprotokoll. Temperatur, mit Ausnahme der letzten 
3 Wochen a. M., während deren vollkommene Apyrexie bestand, dauernd 
leicht febril, zwischen 38 und 39. S. 1988/05. 

Bei dem Mangel klinischer Daten und eines ausführlichen Sektions¬ 
protokolls müssen wir auf eine eingehende Würdigung dieses Falles ver¬ 
zichten und uns lediglich auf die Anführung der Sektionsdiagnose und 
eine kurze Schilderung der in der Institutssammlung befindlichen, zu dem 
Falle gehörigen Präparate beschränken. 

Die anatomische Diagnose lautete: Morbus Hodgkin, Intumescentia 
lympho-glandularum mediastinalium et peribronchialium. Pleuritis exsudat. sin. 

Die Drüsen stellen mächtige Pakete dar, besonders die im vorderen 
Mediastinum gelegenen. Aber auch die peritrachealen Lymphdrüsen, speziell 
die der linken Seite, sind beträchtlich geschwollen, derb, homogen, ohne er¬ 
kennbare regressive Veränderungen. Die einzelnen Lymphdrüsen sind unter¬ 
einander verwachsen. Analoges Verhalten bieten die, übrigens fleckig- 
anthrakotischen, sehr derben, nirgends käsigen Lymphdrüsen im Lungenhilus 
beiderseits. 

Milz 18 : 12 1 / 2 : 6, Kapsel prall, Schnittfläche braunrot, das Gewebe 
durchsetzt von fleckigen und streifigen, z. T. geweihartig verzweigten, grau¬ 
weißen, derben Einsprengungen. 

Die mikroskopische Untersuchung von Stücken der Milz und der Lungen- 
hilusdrüsen zeigt die von Sternberg und Benda präzisierten, für die 
Lymphomatosis granulomatosa typischen, histologischen Veränderungen, in 
relativ frischem Stadium, also ohne deutlich narbig-fibröse Prozesse. Nirgends 
tuberkulöse Herde. 

Fall 3. 30jähr. Frau T. Aufgen. den 7.1. 03, gestorben den 14. XI. 03. 

Mit 26 Jahren Abdominaltyphus, vor 2 Jahren große Drüsen an der 
linken Halsseite, die spontan zurückgehen. Mehrere kleinere Drüsen, die 
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danach anftreten, werden exstirpiert. Seit der Zeit neue Drüsen an der 
rechten Halsseite. Vor 8 Tagen Anschwellung der Füße, seit vorgestern 
Schwellung der Bauchdecken bis zum Nabel. 

Stat. praes. An der linken Halsseite mehrere bis haselnußgroße und 
eine etwa taubeneigroße, derbe, verschiebliche Drüsen; eine wallnußgroße in 
der linken Unterschlüsselbeingrube. Zahllose Drüsen ‘rechts am Halse. Die 
linksseitigen Axillar* und Kubitaldrüsen erbsengroß. Blasendes Qeräusch 
über der Pulmonalis und Aorta. Milz perkutorisch vergrößert. Augenhinter¬ 
grund normal. Hämogl. 48 Prozent. R. 5150000, W. 16000. Im gefärbten 
Präparat keine wesentliche Abweichung von der Norm. 25.1. Temp. unregel¬ 
mäßig, erhöht; die Drüsen, besonders die infraklavikularen wachsen langsam. 
Die Krankheit wird als „Hodgkinsche“ aufgefaßt und mit Arsen behandelt. 
8. II. Stärkeres Wachstum, besonders der linken Achseldrüsen. 20. H. Hämogl. 
40 Proz. R. 2160000, W. 17000. Im gefärbten Präparat vorwiegend poly¬ 
nukleäre Leukozyten, Lymphozyten nieht mit Sicherheit vermehrt. 7.III. 
Hämogl. 48 Proz. 16. IV. Nach vorübergehender Besserung jetzt wieder Ver¬ 
schlechterung des Allgemeinbefindens, stärkeres Wachstum der Drüsen, beson¬ 
ders der rechtsseitigen Hals- und der Leistendrüsen. 25. IV. Hämogl. 38 Proz. 
R. 3920000, W. 32 000; keine Vermehrung der Lymphozyten. 7. VI. Arsen 
wegen intestinaler Störungen ausgesetzt. Langsam zunehmende Schwellung 
sämtlicher palpabler Drüsen, besonders der Hals- und der Schlüsselbein-und 
Achseldrüsen; auch die Retroaurikular- und Cervikaldrüsen geschwollen. 
Milzschwellung besteht gleichfalls weiter. Hämogl. 35 Proz. R. 3 320 000, 
W. 11 600. 13. VI. Kakodylinjektionen. l.VII. Bei Betrachtung der Kurve 
zeigt sich, daß der Fieberverlauf den Typus des chronischen Rückfallfiebers, 
langsames Ansteigen des Fiebers im Laufe eines Tages, dann ebenso lang¬ 
sames Absinken der Temperatur mit anschließender fieberfreier Pause, an¬ 
genommen hat. 10. VII. Hämogl. 50 Proz. R. 2 850 000, W. 45000, keine 
Lymphozytose. 28. VII. Die Temperatur bewegt sich weiter in dem ange¬ 
gebenen Typus; die Drüsen in der Achselhöhle haben sich zu einem über¬ 
apfelgroßen Tumor entwickelt; die linke Mamma ödematös. 3. VIII. W. 34200, 
im Ausstrich dieselben Verhältnisse wie bisher. 12. VIII. Fortschreitendes 
Wachstum sämtlicher Drüsengruppen; auch die Mesenterialdrüsen empfind¬ 
lich. Deutlicher Milztumor. 4. IX. Temperatur in unregelmäßigen Intervallen 
ansteigend. Drüsenschwellung immer noch zunehmend; besonders starke Be¬ 
schwerden machen die Unterschlüsselbein- und Achseldrüsen. Leukozyten¬ 
werte dauernd erhöht, überwiegend Neutrophile. Keine Vermehrung der 
Lymphozyten, keine Mikrozyten 26. IX. W. 65600. Stärkere Schwellung 
der Mesenterialdrüsen. 10. X. W. 40 000. Stärkere Schwellung aller Drüsen¬ 
gruppen, sowie der Leber und Milz; langsamer Kräfteverfall. 23. X. W. 21400 
und zwar 86*6 Prozent Neutrophile, 7*2 Prozent Mononukleäre, 6*1 Prozent 
Lymphozyten, 0-1 Prozent Eosinophile. Die Haut über den Drüsen der 
linken, oberen Brustseite stark gespannt, wund gescheuert. l.XI. Zuneh¬ 
mendes Ödem der Bauchdecken, quälender Husten. 3. XI. Eine der großen 
Drüsen in der linken Schlüsselbeingrube ist partiell erweicht und entleert 
geringe Mengen Eiters; in diesem Kokken, keine Tuberkelbazillen. 10. XI. 
Hämogl. 40 Prozent. W. 25 600. 14. XI. f- 

Sektion: 1925. 03. Die Lymphdrüsen der linken Achselhöhle, der 
linken Unterschlüsselbeingrube bilden einen über mannsfaustgroßen, mit der 
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Haut und der Unterlage festverwachsenen Tumor. An der linken Halsseite 
zahlreiche alte Narben. Starke Schwellung aller Drüsengruppen des Halses 
und des Kopfes. Wallnußgroße Drüsen in der rechten Achselhöhle. Auch 
die Leistendrüsen beiderseits stark geschwollen. In der Bauchhöhle etwa 
1 Liter klarer bernsteingelber Flüssigkeit. Die Leber überragt den Rippen¬ 
bogen handbreit; mesenteriale und retroperitoneale Drüsen große, geschwulst¬ 
artige Pakete bildend. In beiden Pleuraräumen je 1000 ccm klarer, seröser 
Flüssigkeit. Broncbialdrüsen beiderseits in bis hühnereigroße, derbe, weiß¬ 
glänzende Tumoren verwandelt, die Drüsen z. T. untereinander verwachsen, 
der rechte Hauptbronchus stenosiert. Ein etwa hühnereigroßer, mehr rund¬ 
licher Drüsentumor vom Hilus aus gegen das Parenchym der rechten Lunge 
vorgedrungen, ein etwas kleinerer gegen die linke. Lungenparenchym selbst 
vollkommen frei. Die Halsorgane normal, Gaumenmandeln nicht vergrößert. 
Milz 15 : 10 : 9. Kapsel glatt und gespannt, auf dem Durchschnitt der 
mittlere Teil von Tumormassen durchsetzt, jederseits davon eine etwa 3 cm 
breite Zone unveränderten Milzgewebes. Im Bereich der Geschwulstherde 
bietet die Milz Porphyrzeichnung. Magen- und Darmkanal normal, ebenso 
die Nieren. Leber 32:23:14 bietet das Bild der ausgesprochenen Stauung; 
im Parenchym zerstreut stecknadelkopfgroße und kleinere Geschwulstherdchen. 
Pankreas, Beckenorgane, Gehirn o. B. 

Schon der klinische Verlauf des Falles ermöglichte hier die Diagnose 
des Morbus Hodgkin, freilich wohl nicht in dem jetzt gebräuchlichen 
Sinne, sondern in dem mehr allgemeinen der Pseudoleukämie. Nach 
unseren heutigen Kenntnissen würde man den Fall mit einer an Gewiß¬ 
heit grenzenden Wahrscheinlichkeit der Lymphomatosis granulomatosa 
zurechnen müssen. Einmal mit Rücksicht auf den Temperaturverlauf, 
der, wie in der Krankengeschichte ausdrücklich hervorgehoben, wenigstens 
zeitweise den Typus des chronischen Rückfallfiebers bot. Freilich braucht, 
wie eine Durchsicht unseres eigenen Krankengeschichtenmaterials gelehrt 
hat, ein solcher das Leiden nicht zu begleiten. Immerhin liefert er, weun 
vorhanden, eine wichtige Stütze zur Begründung der Diagnose Lympho¬ 
matosis granulomatosa. Ein weiteres, im vorliegenden Fall, in diesem 
Sinne anzuführendes, sehr wertvolles Moment liefert die, fast bei allen 
Blutuntersuchungen festgestellte Leukozytose, ein Befund, der die Deutung 
zuließ, daß die das Krankheitsbild beherrschende Lymphdrüsenschwellung 
nicht auf eine Hyperplasie der lymphatischen Elemente, sondern auf mehr 
entzündliche Veränderungen des Lymphdrüsengewebes zurückgeführt werden 
mußte. 

Endlich konnte als bedeutungsvoll für die Sicherung der Diagnose, 
abgesehen von dem eben erörterten, sich im Sinne einer polynukleären 
Leukozytose, bei gleichzeitiger Verringerung der Lymphozyten, darstellen¬ 
den Blutbild, das sukzessive Befallenwerden immer neuer Lymphdrüsen- 
gruppen und die allmählich zunehmende Kachexie ins Feld geführt werden. 
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Die Sektion hat denn auch nicht den geringsten Zweifel darüber 
gelassen, daß der Fall tatsächlich als echter Morbus Hodgkin, als reine 
Lymphomatosis granulomatosa aufgefaßt werden muß. Dafür spricht die 
ausgedehnte Erkrankung der Lymphdrüsen, ihre Verwandlung in derbe, 
namentlich im Lungenhilus beiderseits, im Mesenterium und retroperitoneal, 
gewaltige Dimensionen annehmende, keinerlei Verkäsung aufweisende 
Knoten, dafür vor allem auch der klassische, hier auf die mittleren Ab¬ 
schnitte des Organs beschränkte, Befund in der Milz. Entsprechend ge¬ 
stalteten sich die Ergebnisse der mikroskopischen Untersuchung, speziell 
der Milz. Nichts von Tuberkulose, sondern ausschließlich die von Stern¬ 
berg als maßgebend für die histologische Diagnose des Leidens bezeich- 
neten Veränderungen, auf die hier nicht mehr näher eingegangen zu 
werden braucht. 

Fall 4. 3jähr. Mädchen, aufgenommen den 31. V. 04, gestorben den 
16. VII. 04. 

Bei dem früher nie kranken Kinde wurde seit 14 Monaten an der 
linken Halsseite eine allmählich zunehmende Drüsenschwellung beobachtet, 
seit 4 Wochen Husten. 

Stat. praes.: Leidlich genährtes Mädchen. Haut pastös, Ödem der 
oberen Augenlider. Starke Drüsenschwellung in der oberen Schlüsselbein¬ 
grube. Die einzelnen Drüsen untereinander, aber nicht mit der Unterlage 
verwachsen. Deutliche Schwellung sämtlicher palpabler Drüsengruppen. 
Lungenbefund normal, mäßiger Husten, kein Auswurf. Herz normal. Die 
Leber überragt den Rippenbogen um drei Querfinger. Milz stark vergrößert, 
mit höckeriger Oberfläche. Hämogl. 55 Prozent. R. 2860000. W. 4000. 
Im gefärbten Präparat nichts Auffallendes. Diagnose: Lues heredit. (?), 
Lymphosarkom (?). 

Mit Rücksicht auf die Möglichkeit einer kongenital - syphilitischen Er¬ 
krankung wurde eine Schmierkur eingeleitet, vor deren Beginn auf der 
Schleimhaut der Lippen und des weichen Gaumens zahlreiche Epitheltrübungen 
konstatiert worden waren. 3.VI. Substernale Dämpfung, in die Herzdämpfung 
übergehend. 7. VI. Temperatursteigerung ohne besonderen Organbefund. Milz 
unverändert. W. 6800, im gefärbten Präparat nichts Abnormes. 10.VI. Kind 
sehr unruhig. W. zwischen 3000 und 4000, Aussetzen der Schmierkur. 
18. VI. Über beiden Lungen-Unterlappen feuchtes Rasseln, Drüsenschwellung 
an der linken Halsseite etwas zugenommen. 22. VI. Hämogl. 37 Prozent. 
R. 1 900 000, W. 5600. 5. VII. Im Wachstum der Drüsen und der Milz 

ein Stillstand eingetreten. 10. VII. An der Innenseite des rechten Kniege¬ 
lenkes, im Bereich der 7. Rippe in der mittleren Axillarlinie und im Bereich 
der 9. Rippe in der Skapularlinie je ein etwa bohnengroßer Knoten in der 
Subkutis; keine Empfindlichkeit derselben. Bei Inzisionen am 11.VH. stellen 
sich diese Anschwellungen als staphylokokkenhaltige Abszesse heraus. Hä¬ 
mogl. 35 Prozent. R. 1140000, W. 10400, viel Megalozyten und Poly¬ 
chromatophile, neben mäßigen Mengen kernhaltiger Normo- und Megaloblasten. 
An den W. nichts Besonderes. 12. VH. am Gaumen links ausgedehnte Ge- 
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schwüre. Ödeme der Extremitäten. Augenhintergrund normal. Unter fort¬ 
schreitendem Kräfteverfall Tod am 16. VII. 

Temperatur während des ganzen Verlaufes hoch fieberhaft, mit geringen 
Remissionen, ohne Intermissionen. 

Die Sektion 1096, 04 ergibt tiefe Ulzerationen an der linken Hälfte 
der Unterlippe. Knöchelödem. Die Leber überragt den Rippenbogen um 
5 cm . Ausgesprochenes Fettherz. Im Hilus beider Lungen hasel- bis wall¬ 
nußgroße, zu Paketen vereinigte Lymphdrüsen, auf dem Durchschnitt rötlich- 
gelb, mit kleinen, eingesprengten, speckigen Herden. Luftgehalt der Lungen 
normal. Pleuren spiegelnd. Unterlappen etwas blutreicher und stärker durch¬ 
feuchtet, Bronchialschleimhaut gerötet. Supraklavikulardrüsen von gleicher 
Beschaffenheit wie die Hilusdrusen, von derber Konsistenz, auf dem Durch¬ 
schnitt gelblichgraurot mit einzelnen weißen, weicheren Einsprengungen. Milz 
13 : 6^2 : 4 mit grobhöckeriger Oberfläche. Die Schnittfläche bildet das 
typische Bild der Bauernwurst, bedingt durch in die rote Pulpa eingesprengte 
haselnußgroße, weißgraue, glänzende Knoten, die über die Schnittfläche pro¬ 
minieren. Nieren etwas trübe, sonst normal. Mesenterialdrüsen bis wallnuß¬ 
groß, auf dem Durchschnitt wie die übrigen Lymphdrüsen. Magen-Darmkanal 
normal, ebenso Leber und Gallenwege, sowie die Beckenorgane. In einem 
frontal durchsägten Femur innerhalb des rosaroten Markes ein erbsengroßer, 
weißlicher Knoten — im Blut Staphylokokken. 

Erwähnenswert ist, daß wir es hier mit einer dem frühesten Kindes¬ 
alter angehörigen Patientin zu tun haben, ein Vorkommnis, das, wie die 
Kasuistik lehrt, nur selten angetroffen wird. Über einen ähnlichen Fall 
hat im Jahre 1908 K. Kirchner berichtet (Über Sternbergs eigen¬ 
artige, unter dem Bilde der Pseudoleukämie verlaufende Tuberkulose des 
lymphatischen Apparats. Dissertation Würzburg). Im übrigen ist der 
klinische Verlauf unseres Falles derartig gewesen, daß wir nach unseren 
heutigen Kenntnissen die Diagnose auf Lymphomatosis granulomatosa zu 
stellen berechtigt gewesen wären, obwohl die Temperatur nicht den Typus 
des chronischen Rücbfallfiebers darbot. Wir haben schou bei der Er¬ 
örterung des vorhergehenden Falls auf diesen Punkt hingewiesen und die 
Inkonstanz des in Rede stehenden Symptoms betont. Durchaus charak¬ 
teristisch war hingegen das Verhalten des Blutes und die, allerdings erst 
wenige Tage a. m. festgestellte Leukozytose. Nebenher bot es ausgesprochen 
anämische Veränderungen, Polychromatophilie, Abnahme der roten Elemente, 
Vorkommen von Megaloblasten und Megalozyten. Der Fall darf also 
beinah als Schulfall bezeichnet werden. In diesem Sinne ist auch das 
Ergebnis der Sektion zu verwerten, die neben den ganz charakteristischen, 
auch mikroskopisch allen Anforderungen Sternbergs für die von ihm 
gekennzeichnete Erkrankung entsprechenden, Veränderungen der Lymph¬ 
drüsen, die in klassischer Weise erkrankte Milz zutage gefördert hat. Auch 
im Knochenmark eines untersuchten Femur war es zur Bildung eines 
ähnlichen Herdes gekommen, wie sie zahlreich die Milz durchsetzten. 
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Hervorgehoben zu werden verdient, daß auch hier die Sektion in keinem 
Organ für Tuberkulose verwertbare Befunde geliefert hat 

Fall 5. 31jähr. Mann V. Aufgenommen den 9. X. 07, gestorben den 
28. XII. 07. 

Seit einigen Jahren bemerkt Patient eine Schwellung unter der linken 
Schulter; seit etwa 6 Wochen soll diese schnell gewachsen sein, seit dieser 
Zeit starke Abmagerung. 

Stat. prae8.:. Gegend der linken Achselhöhle diffus geschwollen, hart. 
Schwellung der Drüsen der rechten Achselhöhle. Auch die Kubital- und 
Leistendrüsen deutlich vergrößert. Milz undeutlich palpabel, Blutbefund normal. 

14. X. Exstirpation der linksseitigen Achseldrüsen in Skopolamin-Morph.- 
Narkose. Die von dem einen von uns vorgenommene Untersuchung der 
Drüsen führt zu der Diagnose Morb. Hodgkin (Lymphomatosis granulomatosa). 
Patient fieberte mit kurzen Unterbrechungen ständig. Die Wunde heilte 
langsam, Arsenbehandlung. Zunehmende Kachexie. 5. XII. Linksseitiger 
Hydrothorax, der entleert wird. Abermalige Entleerung am 16. XII. Tod 
am 28. XII. 

Die Sektion (2205, 07) ergibt folgendes: Großer, ziemlich magerer Mann. 
In der linken Achsel eine rote, lineare Narbe, eine gleiche an der linken 
Halsseite. Linke Ober- und Unterschlüsselbeingrube vorgewölbt. Hier sitzen, 
z. T. mit der Haut verwachsene, Lymphdrüsen von mittelweicher Konsistenz, 
weißer Farbe und glatter Schnittfläche, ohne charakteristische Strukturver¬ 
hältnisse. Auch die Brustmuskulatur an der linken Seite ist von weichen, 
dem Aussehen der Lymphdrüsen gleichenden, geschwulstartigen Massen durch¬ 
setzt. Es handelt sich dabei weniger um scharfbegrenzte Tumoren, als um 
die Muskulatur unscharf diffus durchsetzende Infiltrate. Das umgebende 
Muskelgewebe ist stark ödematös und auffallend blaßrot. In der linken 
Pleura etwa 200 cera sero-fibrinöser Flüssigkeit, ebenso rechts. Auf der linken 
Lungenpleura diffus zerstreut erbsen- bis haselnußgroße Tumoren derselben 
Art wie in den Brustmuskeln. Rechte Pleura frei. Hilusdrüsen beiderseits 
mäßig vergrößert, im Zentrum anthrakotisch. Im Lungenparenchym keinerlei 
Herde. In den gröberen Ästen des Hauptbronchus linsengroßc Knoten. 
Entlang der Vena jugularis sinistra eine Kette vergrößerter Drüsen der be¬ 
schriebenen Art. Auch rechts geschwollene Jugulardrüsen. Im vorderen 
Mediastinum ein apfelgroßes Drüsenpaket, auf dessen Durchschnitt man die 
Zusammensetzung aus einzelnen Drüsen erkennen kann. Längs der Aorta 
thorac. descend. eine ununterbrochene Kette bis haselnußgroßer Drüsen; sie 
zeigen alle weiße Farbe und mäßig weiche Konsistenz. Auch die Drüsen 
um die Trachea sind erheblich vergrößert, mit anthrakotischem Zentrum und 
weißer Peripherie; sie beeinträchtigen oberhalb der Teilungsstelle das Lumen 
der Luftröhre. Zungengrund normal, ebenso der Schlund. Milz 2 OV 2 : HV 2 : 
8 1 / 2 * Kapsel vorgebuckelt. Die Schnittfläche bietet das ausgesprochene Bild 
der Bauernwurst. Zahlreiche weiße, bis kirschgroße, derbe Herde heben sich 
von der roten, weichen, fast zerfließenden Pulpa ab. Trabekel nicht zu er¬ 
kennen. Die großen, drüsigen Unterleibsorgane bieten nichts Bemerkens¬ 
wertes. In der Leberpforte mächtige Drüsen. Auch die retroperitonealen 
Drüsen, besonders hinter dem Magen und Pankreas, gewaltig geschwollen. 
Die Mesenterial-. Inguinal- und Femoraldrüsen frei von Veränderungen. In 
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einem frontal dnrchsägten Femur, nahe der oberen Epiphyse, zwei erbsen¬ 
große, ziemlich weiche, weiße Herde, ein weiterer im Mark der Diaphyse. 

Die klinischen Notizen sind, namentlich hinsichtlich des Verhaltens des 
Blutes, etwas dürftig: es hat nur eine einmalige Blutuntersuchung statt¬ 
gefunden, die verwertbare Anhaltspunkte nicht liefert. Immerhin hätte auch 
hier die rein klinische Beobachtung zur Auffassung des Falles als Lympbo- 
matosis granulomatosa führen können. Als diese Annahme stützende Mo¬ 
mente kommen in Betracht einmal die in Etappen erfolgte, in der Gegend 
der linken Schulter einsetzende, allmählich immer weitere Gruppen betreffende 
Lymphdrüsenschwellung und weiter das Verhalten des Fiebers. Die Be¬ 
trachtung der Kurve lehrt nämlich daß es sich um ein, den Charakter des 
rekurrierenden zeigendes, Fieber handelt, wobei indes weder die fieberfreien, 
noch die von Fieber begleiteten Perioden eine gewisse Regelmäßigkeit er¬ 
kennen lassen. Auf 6 bis 8 tägige Fieberzeiten folgt eine kürzere oder 
längere Apyrexie; die höchsten Temperaturen überschritten 38-9 nicht. Ab¬ 
solut gesichert wurde die Diagnose durch die histologische Untersuchung der 
Mitte Oktober exstirpierten Achseldrüsen, und die Sektion hat die damals 
gewonnene Auffassung vollauf bestätigt. 

Als ungewöhnlich müssen zwei Befunde hervorgehoben werden, einmal 
das Auftreten von Knötchen im Bereich der Mucosa der gröberen Äste des 
linken Hauptbronchus, und ferner die geschwulstartige Durchsetzung der 
Brustmuskulatur in der Umgebung der von der Exstirpation der Achsel¬ 
drüsen herrührenden Narbe. Die mikroskopische Untersuchung nament¬ 
lich der in der geschilderten Weise infiltrierten Muskulatur hat indes eine 
vollkommene Übereinstimmung der histologischen Bilder mit den, von 
den erkrankten Lymphdrüsen und den Milzknoten herrührenden ergeben, 
so daß alle Zweifel über die Art der hier vorliegenden Veränderungen 
schwinden müssen, und der Beweis für die absolute Identität der Muskel- 
und Lymphdrüsen- bzw. Milzerkrankung als erbracht anzusehen ist. Es 
darf ferner als sicher gelten, daß ein Übergreifen des Prozesses auf die 
Brustmuskulatur erst nach erfolgter Exstirpation stattgefunden hat; andern¬ 
falls wäre sie dem operierenden Chirurgen nicht entgangen. Man wird 
mit der Annahme nicht fehlgehen, daß bei dem Eingriff Reste von er¬ 
krankten Drüsen stehen geblieben sind, von denen aus ein Ubergreifen 
auf die Umgebung stattgefunden hat. Der ganze Prozeß gewinnt dadurch 
eine gewisse Analogie mit echten Geschwülsten, ohne daß man indes 
berechtigt wäre, ihn den Tumoren eiuzureihen. Maßgebend ist das 
histologische Verhalten, und dieses zwingt, wie von Sternberg selbst und 
allen späteren Untersuchern auseinandergesetzt worden ist, zu der Auf¬ 
fassung der Affektion als einer entzündlichen. Derartige Befunde drängen 
aber weiter mit einer gewissen zwingenden Notwendigkeit zu der Vor¬ 
stellung, daß man es mit einem, durch ein Kontagium vivum bedingten, 
infektiösen Leiden zu tun hat, das unverkennbare Ähnlichkeiten mit 
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tuberkulösen, oder anderen, den sogenannten Granulationsgeschwülsteu zu- 
zurechnenden, Tumoren aufweist. 

Fall 6. 28jähr. Mann W., aufgenommen den 23.III. 07, gestorben 
den 19. IV. 07. 

Früher gesund; 1899 Lues, Schmierkur; Dez. 06 Leibschmerzen, Fieber, 
bis Mitte Januar 07 das Bett gehütet. In ärztlicher Behandlung wegen 
Lungenleidens. Etwa 10 Tage außer Bett, ohne Beschwerden. Ende Januar 
wieder Schmerzen im Leib, Blähungen, aber kein Durchfall. Dabei Fieber, 
etwa 3 Wochen zu Bett, danach wieder 10 Tage gutes Allgemeinbefinden, 
dann wieder die alten Beschwerden. 

Stat. praes.: Großer, kräftiger Mann, mit blasser Hautdecke. Leidendes 
Aussehen, reduzierter, aber nicht schlechter Ernährungszustand. Keine 
Drüsenschwellungen. Thorax gut gebaut, breit, bei ruhiger Atmung gleich 
und regelmäßig bewegt. Schlüsselbeingruben geringgradig eingesunken. Am 
Herzen nichts Abnormes. Puls nicht dikrot. Über den Lungen nirgends 
Dämpfung, überall Vesikuläratmen. Rechts hinten unten mittelgroßblasiges 
Rasseln, links hinten oben verschärftes Exspirium. Kein Auswurf. Milz 
etwas palpabel. Leber druckempfindlich, unter dem Rippenbogen zu fühlen. 
Urin frei von abnormen Bestandteilen. Diagnose: Verdacht auf Abdominal¬ 
typhus. 

24. III. Hohes Fieber. Allgemeinbefinden unverändert. 2. IV. Kein© 
nennenswerte Änderung. Blut bei mehrfacher Prüfung steril. Ver¬ 
dacht auf Typhus bleibt immer noch bestehen. 15. IV. Sehr matt. Objektiv 
keine Änderung. Sensorium völlig frei. 18. IV. In den letzten Tagen 
Lungenerscheinungen mehr im Vordergrund, insofern über der ganzen rechten 
Lunge mehr giemende Geräusche, Pfeifen und Schnurren, zu konstatieren 
sind. Keine Tuberkelbazillen im Auswurf. Zeitweise Dyspnoe. Augenhinter¬ 
grund normal, speziell keine Choroidealtuberkel. Die Diagnose schwankt 
jetzt zwischen Typhus und Miliartuberkulose. Am 19. IV. gestorben. 

Sektion: Abgemagerter Mann. Herz ohne Befund. Pleura beiderseits 
glatt und spiegelnd, Parenchym stellenweise derb, luftleer, durchsetzt von 
herdweise angeordneten, bis erbsengroßen, mattglänzenden, erhabenen Knoten, 
zwischen denen sich blutreiches, lufthaltiges Gewebe befindet. An der 
Teilungsstelle der Trachea findet sich am Übergang in den rechten Haupt¬ 
bronchus ein flaches, derbes, die Bronchialwand durchsetzendes, oberfläch¬ 
lich ulzeriertes Infiltrat. Die Hilusdrüsen zu derben, knolligen, in Paketen 
zusammenliegenden Tumoren umgewandelt; einzelne bis haselnußgroß. Lungen¬ 
spitzen frei, nirgends etwas für Tuberkulose charakteristisches. Hals- und 
Rachenorgane normal. Milz ziemlich derb, vergrößert, dunkelrot, sonst 
ohne Befund. Nebennieren, Nieren, Beckenorgane normal. Leber durch¬ 
setzt von zahlreichen, bis erbsengroßen, derben, weißen Knoten. Die Retro- 
peritoneal- und Mesenterialdrüsen geschwulstartig in dem gleichen Sinne, 
wie die Hilusdrüsen, verändert. Knochensystem nicht untersucht. 

Der Fall bot schon in klinischer Beziehung der Deutung die aller¬ 
größten Schwierigkeiten. Die Diagnose schwankte zwischen Abdominal¬ 
typhus und Miliartuberkulose, obwohl gegen beide Annahmen berechtigte 
Bedenken Vorlagen; gegen Abdominaltyphus vor allem das konstante Fehlen 
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von Typhusbazillen im Blut, gegen Miliartuberkulose die Abwesenheit 
von Choroidealtuberkeln, die freilich auch bei autoptisch sichergestellten 
Fällen in mindestens 15 Prozent fehlen können. So wurde von der Sektion 
des Rätsels Lösung erwartet. Aber sie war keineswegs leicht Zwar ließ 
sich ein Abdominaltyphus bei der völligen Integrität des Darmes mit 
Sicherheit ausschließen. Und auch von einer Miliartuberkulose konnte 
füglich nicht die Rede sein. Dafür waren die in den Lungen vorhandenen 
Knoten zu groß und die Art ihrer Anordnung entsprach nicht den von 
der Miliartuberkulose her sattsam bekannten Bildern. Ganz besonders 
aber sprach gegen diese Diagnose der Befund an der Bifurkation der 
Trachea und das Vorhandensein der z. T. sehr beträchtlichen Drüsen- 
schwellungen im Lungenhilus, an den Mesenterial- und Retroperitoneal- 
drüsen. 

Am ehesten würde sich das geschilderte Sektionsergebnis mit der 
Annahme eines von der Tracheo-Bronchialschleimhaut ausgegangenen 
Tumors vertragen haben, der zu regionären Metastasen in den Hilusdrüsen 
und zu entfernten in der Leber geführt haben würde. Indes war der 
Charakter des Geschwulstartigen an der Trachea schon bei der makro¬ 
skopischen Betrachtung recht wenig ausgesprochen, und erfahrungsgemäß 
ist die Verbreitung derartiger Karzinome, ihre Beziehungen zum Lungen¬ 
parenchym anders, als sie sich hier präsentierten. Vor allem aber machten 
die gewaltigen Mesenterial- und Retroperitonealdrusenpakete stutzig und 
ließen begründete Zweifel an der Diagnose eines Tracheo-Bronchial-Karzi- 
noms aufkommen. So mußte denn die definitive Entscheidung von dem 
Ausfall der mikroskopischen Untersuchung abhängig gemacht werden. 
Dieser war überraschend und einheitlich, alle Zweifel ausschließend. Sowohl 
an dem erkrankt befundenen Bronchusstück, als an den Lungenknoten, 
als an exzidierten Partien der vergrößerten Hilusdrüsen und den Leber¬ 
herden ließen sich gleichmäßig alle jene Veränderungen feststellen, wie 
sie Sternberg als der von ihm beschriebenen Krankheit zukommend, 
geschildert hat und von deren detaillierter Darstellung wir deshalb hier 
absehen. 

Dieses Ergebnis ist unserer Ansicht nach ganz besonders dazu an¬ 
getan, den klinischen Verlauf des Falls in befriedigender Weise zu erklären. 
Es wurde von den behandelnden Ärzten, das war des Pudels Kern, das 
Bestehen einer schweren, akuten Infektionskrankheit angenommen, über 
deren Art allerdings keine Sicherheit zu gewinnen war. Das Mikroskop 
hat bewiesen, daß in der Tat eine solche vorlag, denn die an den er¬ 
krankten Organen festgestellten Läsionen sind entzündlicher Art und so 
charakteristisch, daß schon die ersten, von dem Bronchus und den Lungen 
herrührenden, Schnitte die Diagnose auf Sternbergsche Krankheit stellen 
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ließen. Und zwar liegt sie auch hier wieder in absolut reiner Form vor. 
Es fehlen jegliche für eine tuberkulöse Erkrankung sprechende Bilder; 
nirgends miliare frische oder verkäsende Knötchen mit Langhansschen 
Riesenzellen, wie denn ja auch schon bei der makroskopischen Betrachtung 
der Organe ein tuberkulöses Leiden ohne weiteres ausgeschlossen werden 
konnte. 

Der Fall ist im übrigen durchaus eigenartig und unseres Erachtens 
insofern ganz besonders wichtig, als er mit einem hohen Grade von Wahr¬ 
scheinlichkeit zu der Vorstellung zwingt, daß hier die Infektion von den 
Luftwegen ausgegangen, und daß die Eintrittstelle des Virus ah der Bifur¬ 
kation der Trachea zu suchen ist Hier hat das Virus gehaftet und die 
ersten Veränderungen gesetzt, von da aus ist es zu einer Infektion der 
Hilusdrüsen und zu einer Eruption von Knoten im Luugengewebe und 
weiterhin zu Ablagerungen in der Leber gekommen. Bedauerlicherweise 
ist das Knochensystem ununtersucht geblieben. 

Der Fall lehrt, daß die Sternbergsche Krankheit unter dem Bilde 
einer Bronchial-Lungen-Karzinose verlaufen kann; wenigstens unter dem 
anatomischen. Klinisch standen, namentlich in den späteren Stadien der 
Krankheit, allerdings auch Lungenerscheinungen im Vordergrund. Bei 
dem Fehlen äußerlich nachweisbarer Lymphdrüsenschwellungen war es 
indes schlechterdings unmöglich, auch nur vermutungsweise an eine 
Lymphomatosis granulomatosa zu denken, um so weniger, als unseres 
Wissens bis dahin, und, so weit wir die Literatur kennen, auch bis jetzt 
noch keine Mitteilungen darüber Vorlagen, daß die Sternbergsche Krank¬ 
heit einen dem geschilderten ähnlichen Symptomenkomplex aufweiseu kann. 
In Zukunft wird aber, besonders bei gleichzeitigem Bestehen von, dem 
Auge oder der Palpation zugängigen, Lymphdrüsentumoren mit der kli¬ 
nischen Diagnose dieser Erkrankung zu rechnen sein. 

Leider fehlen Angaben über das morphologische Verhalten des Blutes. 
Es ist nicht ausgeschlossen, daß das Blutbild doch vielleicht auch in diesem 
so komplizierten Falle auf die richtige Fährte geleitet haben würde. Im 
Zusammenhang mit dem den Typus einer hohen, sich zwischen 39 und 40 
mit geringen Remissionen bewegenden Continua zeigenden Fieber hätte 
vielleicht sogar die richtige Diagnose gestellt werden können. 

Anatomisch hervorzuheben ist hier das Fehlen der charakteristischen 
Milzveräuderuug. Warum diese im vorliegenden Fall ausgeblieben ist, 
entzieht sich vollkommen einer Erklärung. Ihre Anwesenheit würde so¬ 
fort eine richtige Auffassung des Falles erlaubt haben. So war es erst 
dem Mikroskop Vorbehalten, Klarheit zu schaffen und einen klinisch wie 
anatomisch gleich schwer zu deutenden Fall einer bestimmten, scharf um¬ 
grenzten Krankheitsgruppe einzureihen. 
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Fall 7. 28jähr. Mann Z., aufgenommen den 14. XI. 08, gestorben 
den 22. IX. 09. 

Seit 1 Jahre Husten, seit V 2 Jahre Nachtschweiße, seit x / 4 Jahre Drüsen¬ 
schwellung an der rechten Halsseite. Seit dieser Zeit auch Schmerzen im 
ganzen rechten Bein, speziell der Hüfte und das Gefühl, als ob das Bein 
kälter als das linke wäre. Seit Mitte September auch Schmerzen zwischen 
den Schultern. Vor 3 Wochen Geschwulst in der rechten Hüftbeuge, die 
seitdem beträchtlich gewachsen ist. 

Stat. praes. Mittelkräftiger Mann mit blaßgelber Hautfarbe. An der 
rechten Halsseite, in der rechten und linken Supraklavikulargrube und in 
der rechten Achselhöhle einige auf Druck leicht schmerzhafte Drüsen. In 
der rechten Hüftbeuge gut pflaumengroße, derbe Tumoren. Links hinten 
unten vom 6. Dornfortsatz abwärts Schallverkürzung, abgeschwächtesVesikulär- 
atmen und abgeschwächter Stiramfremitus (Erguß?); geringes, schleimig¬ 
eitriges Sputum ohne Tuberkelbazillen. Milz nicht palpabel. Hämogl. 97 Proz., 
R. 3 600 000, W. 14 300. 13. VI. 09. R. 2 800 000, W. 23 400, Hämogl. 60Proz. 
Faustgroßes Drüsenpaket in der rechten Leistenbeuge, aus mehreren Lappen 
bestehend, druckempfindlich, derb; links pflaumengroß, sehr empfindlich. 

l.VHI. Harte Resistenz in der Milzgegend. 15.VIII. Ascites und 
Anasarka. 11.IX. Hochgradiges Ödem. 15. IX. Mit Fiedlerschen Nadeln 
über 12 Liter abgelassen. Hämogl. 45 Proz., R. 1 900 000, W. 38 000 und 
zwar Polynukleäre 75 Proz., große Lymphozyten 6 Proz., kleine Lympho¬ 
zyten 19 Proz., keine Eosinophilen, keine Mastzellen. 22. IX. Gestorben. 

Am 27. XI. 08. war dem Institut eine aus der üiakalgegend exstirpierte 
Drüse zu histologischer Untersuchung gesandt worden, mit der Diagnose 
„Lymphosarkom“. Die anatomische Diagnose lautete, daß es sich nicht 
um ein solches, sondern um einen in das Gebiet des Morb. Hodgkin (Lympho- 
matosis granulomatosa) gehörenden Drüsentumor handelt. Die gleiche Dia¬ 
gnose wurde betreffs einer am 27. XII. 08. dem Institut übersandten Hals- 
lymphdrüse des Patienten gestellt. 

Sektion: Mittelgroße, männliche Leiche, Hals dünn und lang. Ander 
rechten Halsseite eine vertikal verlaufende, 5 cm lange, lineare, weiße Narbe. 
In ihrer Umgebung einige, bis bohnengroße, bewegliche Drüsen. Über dem 
rechten Poupartschen Band eine 8 cm lange, lineare Narbe; in der rechten 
Leistenbeuge mächtige Drüsentumoren von derber Konsistenz. Ähnliche 
Drüsen in der linken Leistenbeuge und in beiden Achselhöhlen, namentlich 
links. Ödem der unteren Extremitäten. In der Bauchhöhle 1100 ccm leicht 
getrübter, gelblich brauner, dünner Flüssigkeit mit zahlreichen Fibrinflocken. 
Die Serosa ist reibeisenartig rauh. Überall sieht man auf ihr sehr dicht¬ 
stehende, grauweiße, feinste Knötchen, etwas größere und besonders reich¬ 
lich am Mesenterium, entlang der Aorta, den Aa. iliac. und im kleinen 
Becken in der Umgebung von Drüsenpaketen. Die Leber schneidet mit den 
Rippenbogen ab. Am Herzen nichts Bemerkenswertes. Im rechten Pleura¬ 
raum 1200 ccm gelblich seröser Flüssigkeit. Auf der Pleura costal. und 
diaphragmat. zahllose feinste, grauweiße Knötchen. Lungenspitzen adhärent. 
Die Lungen von mittlerem Volumen, schlaff. Auf dem Durchschnitt zeigt sich 
das graurötliche, wenig saftreiche, lufthaltige Gewebe regellos durchsetzt 
von hirse- bis hanfkorngroßen, grauweißen, an manchen Stellen trübgelb er¬ 
scheinenden, derben Knötchen. Besonders dicht finden sie sich in der linken 
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Lunge, speziell im Oberlappen, während der rechte Unterlappen nur sehr 
wenig ergriffen ist. Ältere tuberkulöse Veränderungen, namentlich in den 
Spitzen, fehlen. Lungengefäße, Bronchien ohne Befund. Am rechten Lungen- 
hilus sitzt eine haselnußgroße, von einer etwa 2 mm dicken Kapsel umgebene 
Drüse, die, stark anthrakotisch, auf dem Durchschnitt streifige, gelbliche, 
feste, käsige Einlagerungen enthält. Brustaorta, duct. thorac., Halsgefäße 
ohne Befund. An beiden Halsseiten mehrere derbe, etwa bohnengroße Drüsen, 
auf dem Durchschnitt glasig grau oder grau mit einem Stich ins Gelbbräun¬ 
liche. Trachea und Kehlkopf ohne Befund. Tonsillen nicht vergrößert 
Das lymphatische Gewebe am Zungengrund äußerst dürftig, so daß dieser 
eher glatt erscheint. Rachen und Speiseröhre sowie Schilddrüse normal. 

Milz 19:9:4, mit glatter, an einigen Stellen leicht gebuckelter, dunkel¬ 
braunrötlicher Oberfläche, Konsistenz beträchtlich vermehrt. Schnittfläche 
von dem charakteristischen Aussehen der Bauernwurst. Zirkumskripte, meist 
rundliche, oft in dichteren Haufen liegende, reingraue oder gelblichgraue 
Knoten wechseln mit dem dunkelrot gefärbten Pulpagewebe ab. An Stelle 
der linken Nebenniere sieht man einen grauweißlichen 7:3 1 / 8 :l 1 / 2 messenden 
Körper, mit lang ausgezogenem oberen Ende. Auf dem Durchschnitt nur hier 
und da noch kleinste Inseln dunkelgelbbrauner Nebennierensubstanz. Alles 
übrige besteht aus einem derben, grauglänzenden, nirgends Verkäsung auf¬ 
weisenden Gewebe, ohne besondere Struktur. Rechte Nebenniere normal, 
linke Niere 10:5:4; die glatte, blaßbraunrote Oberfläche läßt mehrere, etwa 
hirsekorngroße, gelbliche, leicht prominierende Herde erkennen. Auf dem 
Durchschnitt in mehreren Markkegeln bis linsengroße, gelblichweiße Herde 
mit erweichtem Zentrum. An der Spitze eines Markkegels ein größerer 
solcher, der auf das Nierenbecken übergreift. Sonst bietet die Niere nichts 
Bemerkenswertes. Linker Harnleiter mäßig dilatiert, etwa vor der 

Einmündung in die Blase ist seine Wandung derb infiltriert, die Innen¬ 
fläche von gelblich-weißem, glänzendem Aussehen. Das Lumen ist hier 
stenosiert, darunter normal. In der rechten Niere gleiche Herde wie links, 
in geringerer Zahl. Die Harnblase enthält wenig und leicht getrübten Urin. 
An drei Stellen ist die sonst intakte Schleimhaut vorgebuckelt durch linsen¬ 
große, derbe, dicht unter der Oberfläche sitzende Infiltrate. Prostata, Samen¬ 
blasen, Hoden ohne Befund. Auch der Magendarmkanal, die Gallenwege und 
das Pankreas normal. Leber 29:19:10, mit glatter Oberfläche und gewöhn¬ 
licher Konsistenz. In dem mäßig blutreichen, dunkelbraunroten Parenchym 
zahllose, bis stecknadelkopfgroße, grauweiße Knötchen; daneben in geringer 
Zahl hirsekorngroße, dunkelgelbbraune Herde. Die Lymphdrüsen des Mesen¬ 
teriums und an der Leberpforte erheblich vergrößert, derb, auf dem Durch¬ 
schnitt grauweiß, glasig, an einzelnen Drüsen graurötlich oder gelblichgrau. 
Die retroperitonealen Lymphdrüsen enorm vergrößert, besonders mächtig um 
die Aorta und im kleinen Becken. Sie sind ebenso wie die Drüsen in der 
rechten Leistenbeuge von gleicher Beschaffenheit wie die mesenterialen, 
äußerst derb, auf dem Durchschnitt von zum Teil speckigem Glanz. Nirgends 
etwas von Verkäsung, speziell die das Peritoneum vorwölbenden Drüsen sind 
frei von solcher. Die in der rechten Leistenbeuge befindlichen Drüsen um¬ 
scheiden die hier verlaufenden Gefäße. An der, der oben beschriebenen 
Narbe entsprechenden Stelle, ist die Wandung der A. femoral. von Narben¬ 
gewebe umgeben. Oberhalb dieser ist ihr Lumen auf mindestens 8 cm 
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durch einen bräunlichroten adhärenten Thrombus verstopft. Schenkelvene frei. 
Schenkel gef äße links ohne Befund. Beim Freilegen der Lendenwirbelsäule 
gelangt man auf der Yorderfläche des 2. Wirbelkörpers auf rauhen Knochen. 
Auf dem Sägedurchschnitt zeigt sich, daß am 1., 3. und 5. Lendenwirbel 
die vorderen */., der Körper ersetzt sind durch ein grauweißlich derbes, 
fischlaichartiges Gewebe. Wirbelkanal frei. Im rechten Oberschenkel in 
allen Teilen gleichmäßig dunkelrotes Mark. Im Schenkelkopf und Trochanter 
major je ein etwa markstückgroßer, rundlicher Herd von gleicher Beschaffen¬ 
heit, wie die in den Lendenwirbeln. 

Während der unter 6. erörterte Fall sowohl hinsichtlich des klinischen 
Verlaufs, als auch des anatomischen Befundes ganz eigenartige, soweit 
wir zu urteilen vermögen, von den hei reinen Fällen von Lymphomatosis 
granulomatosa beobachteten völlig abweichende, Verhältnisse darbot, liegt 
das Interesse des hier in Rede stehenden Falles auf einem anderen Ge¬ 
biete. In klinischer Beziehung gibt er zu Bemerkungen kaum besonderen 
Anlaß. Nur auf das Verhalten des Blutes sei die Aufmerksamkeit ge¬ 
lenkt. In dieser Beziehung kann man direkt von einem Schulfall sprechen. 
Es würde zusammen mit der an verschiedenen Drüsengruppen konsta¬ 
tierten, allmählich progredienten Anschwellung zur Sicherung der Diagnose 
ausgereicht haben. Diese ist indes hier ausschließlich durch die histo¬ 
logische Untersuchung einer exstirpierten iliakalen Drüse bereits 1 Jahr 
vor dem Tode gestellt worden. Es kann nicht warm genug empfohlen 
werden, diesen Weg in allen, mit multiplen Drüsenschwellungen einher¬ 
gehenden, Erkrankungen zu beschreiten. Er führt wohl ausnahmslos eine 
sichere Entscheidung herbei. Wir sind aber auf der anderen Seite durchaus 
der Ansicht, in allen unklaren Fällen regelmäßig Blutuntersuchungen, 
unter besonderer Berücksichtigung der zelligen Bestandteile des Blutes 
heranzuziehen, weil sie gerade in deu, von Schwellungen der in den 
Körperhöhlen gelegenen Drüsen begleiteten, Fällen entweder gleich zum 
Ziele führen, oder wenigstens Fingerzeige liefern, in welcher Richtung 
sich die weitere Beobachtung nicht nur, sondern eventuell auch die 
Therapie zu bewegen hat. Und diese scheint nach den Beobachtungen 
eines unserer bedeutendsten Blutforscher, Nägeli’s in Zürich, bei den 
uns beschäftigenden Leiden nicht so aussichtslos zu sein, als man bisher 
anzunehmen berechtigt war. 

Nach dem ganzen, sich über mehr als 1 Jahr erstreckenden, Verlauf 
des Falles hatte man allen Grund zu glauben, daß es sich um einen un¬ 
komplizierten Fall von Lymphomatosis granulomatosa handeln würde. Die 
Sektion hat uns indes eines anderen belehrt. Es stellte sich nämlich 
dabei heraus, daß, abgesehen von den für dieses Leiden charakteristischen, 
an äußeren und inneren Lymphdrüsen feststellbaren Veränderungen, ab¬ 
gesehen von ganz typischer Porphyrmilz, abgesehen von den, wie bei 
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manchen anderen Fällen dieser Art vorkommenden Lokalisationen des 
Krankheitsgiftes im Knochensystem nnd in einer Nebenniere, auch Be¬ 
funde erhoben wurden, die schon makroskopisch als echt tuber¬ 
kulöse erkannt wurden. Dahin gehört die Knötcheneruption im Peri¬ 
toneum und der rechten Pleura, in diesem Sinne mußten wahrscheinlich 
die Knötchen in den Lungen, mit Sicherheit die erweichten Herde in den 
Nieren gedeutet werden. Zweifel herrschten über die Auffassung der Ver¬ 
änderungen in den Knochen und über die Infiltrate in den ableitenden 
Harnwegen. Hier mußte die mikroskopische Untersuchung das letzte 
Wort sprechen. In dieser Beziehung hat sich folgendes feststellen lassen. 

In Lungen, Leber, Nieren, Lymphdrüsen der Leberpforte und Peri¬ 
tonealknötchen wurden ausschließlich als tuberkulös aufzufassende, auch 
durch die Anwesenheit von Tuberkelbazillen als solche charakterisierte, 
Veränderungen festgestellt, während Mesenterial- und Retroperitoneal- 
drüsen, Wirbelherde, Nebennieren und die Infiltrate in Harnleiter und 
Harnblase lediglich die der Sternbergschen Krankheit zukommenden, 
absolut eindeutigen Befunde darboten. In der Milz wurden neben solchen 
hier und da echte Miliartuberkel gefunden. Von den zur Untersuchung 
verwendeten Inguinaldrüsen zeigten die einen ausschließlich im Sinne der 
Lymphomatosis granulomatosa zu deutende Bilder, in anderen ließen sich 
außerdem noch Miliartuberkel nachweisen. 

Es geht also aus diesen Angaben hervor, daß hier eine Kombination 
einer echten Lymphomatosis granulomatosa mit einer tuberkulösen Er¬ 
krankung vorliegt, und daß sowohl nach dem makroskopischen Aussehen 
der in den ergriffenen Organen befindlichen Herde, als nach dem Er¬ 
gebnis der histologischen Untersuchung die letzteren als die jüngeren an¬ 
zusehen sind, die sich erst auf dem Boden der Lymphomatosis granulo¬ 
matosa entwickelt haben. Es drängt sich nun ohne weiteres die Frage 
auf, welcher Zusammenhang zwischen diesen beiden, histologisch aufs 
bequemste auseinanderzuhaltenden, Prozessen besteht. Wir werden auf 
deren Beantwortung zurückkommen, wenn wir weiter im Zusammenhang 
über unsere, auf die Ätiologie der Lymphomatosis granulomatosa gerich¬ 
teten, Untersuchungen eiugehen. 

Zunächst sei hier noch etwas summarisch drei weiterer, von uüs ver¬ 
werteter Fälle Erwähnung getan, bezüglich deren die Krankengeschichten 
und leider auch die diesen beigegebenen Sektionsprotokolle abhanden ge¬ 
kommen sind. Es seien daher nur die in der Iustitutssammlung befind¬ 
lichen Präparate kurz beschrieben. 

Fall 8. 20jiilir. Mann Fl. An der rechten llalsseite unten retro- 

peritoneal große Lymphdriisenpakete. Ascites, Anasarka, käsig kreidiger 
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Herd im rechten Oberlappen. Exquisite Porphyrmilz (17 : 10 : 6) mit dem 
ihr eignen klassischen histologischen Befund. Sektion 790. 02. 

Fall 9. 22jähr. Mann D. Mächtige Schwellung der Mesenterial- und 
Retroperitonealdrüsen; namentlich die letzteren bis doppeltwallnußgroß, 
derb, grau, speckig. Allgemeiner Icterus infolge von Kompression des 
Choledochus durch die stark vergrößerten Portaldrüsen. Klassische Porphyr¬ 
milz mit gewaltigem Überwiegen der weißen, speckigen Einsprengungen 
20 : 10 : 7. Im grauroten Mark eines Femur ähnliche, bis kirschkerngroße 
Knoten wie in der Milz. Sektion 447. 05. 

Die mikroskopische Untersuchung von Stücken der Milz, der erkrankten 
Lymphdrüsen und der Knochenmarksherde ergibt die für Lymphomatosis 
granulomatosa charakteristischen Veränderungen. 

Fall 10. 30jähr. Mann R. Mächtige Drüsenpakete im Lungenhilus; 
die einzelnen Drüsen untereinander verwachsen, mit speckigen Einsprengungen; 
gleich beschaffen die retroperitonealen Lymphdrüsen. Auch die submaxil- 
laren Drüsen vergrößert und von gleichem Verhalten wie die übrigen, stärker 
geschwollenen Lymphdrüsen. Milz nicht vergrößert und, abgesehen von 
einem kirschkerngroßen, kreidigen Herd, normal. Sektion 519. 06. 

Für die mikroskopische Untersuchung verwendeten wir Stücke der sub- 
maxillaren und Lungenhilus-Lymphdrüsen und konnten dabei die für die 
Sternbergsche Krankheit charakteristischen Befunde erheben. 

Es standen uns weiter für unsere Zwecke noch Drüsenstücke zur 
Verfügung, die uns Herr Sternberg aus seinem Material freundlichst 
überlassen hatte, und die uns als in das Gebiet der von ihm charak¬ 
terisierten Krankheit gehörig übersandt worden waren. Fernerhin durch 
Hrn. Dr. Cäsar operativ entfernte Drüsen eines Patienten, bei dem 
von Hrn. Näg eli - Zürich auf Grund der klinischen Untersuchung, 
vor allem des Blutbefuudes (starke neutrophile Leukozytose bei Ver¬ 
minderung der Lymphozyten und Vermehrung der Eosinophilen), sowie 
des ständigen Fiebers die Diaguose auf Lymphomatosis granulomatosa 
gestellt worden war. Herr Näg eli hatte die Exstirpation der chirurgisch 
zugängigen Achsel- und Halslymphdriisen empfohlen. Die ersteren wurden 
uns zur histologischen Untersuchung gesandt, und wir konnten auf Grund 
der dabei erhobenen, ganz klassischen Befunde die Nägelische Diagnose 
vollauf bestätigen. Die klinische Beobachtung hatte, wie wir einem 
Schreiben des Hrn. Nägeli entnehmen, „absolut nichts für Tuberkulose 
ergeben“ und auch in den histologischen Präparaten der mikroskopisch 
geprüften Lymphdrüsen fand sich nicht der geringste Anhalt für eine solche. 
Endlich untersuchten wir noch im Juni d. J. ein frisches Stück Drüse, das 
uns von der chirurgischen Klinik in Kiel mit der Diagnose Lymphomatosis 
granulomatosa zugesandt war und das mikroskopisch den für dieses Leiden 
typischen Befund bot, ohne eine Spur tuberkulöser Veränderungen. Es 
handelte sich um eine 30jährige Patientin. 1 Seit einem Jahre links Drüsen- 

1 Die Daten verdanken wir Hrn. Prof. An schütz. 
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Schwellung am Halse, die bis Dezember 1909 die ganze Halsseite einnahm. 
Dezember 09 Exstirpation in Lübeck. 4 Wochen danach Rezidiv links 
und rechts am Halse und in der linken Axilla. Seit Mitte April Rezidiv 
in der rechten Axilla. 

Am 7. VI. 10 Exstirpation der rechtsseitigen Halsdrüsen, von denen 
von uns ein Stück untersucht wurde. 

Nach den bei der Erörterung der einzelnen Fälle angefügten epikri¬ 
tischen Bemerkungen können wir uns jetzt darauf beschränken, einige 
allgemeinere Gesichtspunkte hervorzuheben. Zunächst in klini¬ 
scher Beziehung. Soweit uns ausführlichere Krankengeschichten zur 
Verfügung standen, die über häufigere, das morphologische Verhalten des 
Blutes berücksichtigende Untersuchungeu berichten, geht aus diesen hervor, 
daß eine zwar nicht immer gleich starke, aber doch meist deut¬ 
lich ausgesprochene, in den letzten Krankheitsperioden be¬ 
sonders prononcierte Leukozytose festzustellen war, und daß in 
dem Blut die Lymphozyten entweder fehlen oder wenigstens nicht ver¬ 
mehrt sind; einer Zunahme der Eosinophilen ist merkwürdigerweise in 
keinem unserer Fälle Erwähnung getan. Es ist also dieses Symptom 
der polynukleären Leukozytose als ein die Diagnose der Lympho- 
matosis granulomatosa wesentlich stützendes zu betrachten, dem große, 
differential-diagnostische Bedeutung zukommt, sowohl gegenüber der 
echten Leukämie als gegenüber der Pseudoleukämie sensu strictiori, d. h. 
jener Erkrankung, bei der eine iu ihrem histologischen Bild dem der 
echten Leukämie entsprechende Veränderung der Lymphdrüsen, bzw. des 
gesamten lymphatischen Apparates besteht, ohne daß die morphologische 
Blutzusammeusetzung von der Norm abweicht. Es ist ein Verdienst, nament¬ 
lich von Nägeli, auf dieses Verhalten des Blutes bei der uns beschäf¬ 
tigenden Erkrankung hingewieseu zu haben, und unser hier beigebrachtes 
Material ist dazu angetan, diese Nägelische Anschauung zu stützen. 

Hinsichtlich der Temperatur haben wir schon bei Besprechung der 
einzelnen Fälle erwähnt, daß diese bisweilen den Typus des sogen, 
chronischen Rückfallfiebers aufweist, d. h. es wechseln 8-, 10- bis 
14 tägige und längere oder kürzere, von verschieden hohem Fieber be¬ 
gleitete Perioden mit gleich langen, kürzeren oder längeren Abschnitten 
vollkommener Apyrexie ab, und dieser Turnus kann sich bis zum Tode der 
Patienten wiederholen. Indes ist das keineswegs regelmäßig. Die Gründe 
für das Auftreten dieses Fiebertypus in manchen und für sein Ausbleiben 
in anderen Fällen entziehen sich vorläufig vollkommen unserer Kenntnis. 
Bisweilen bestehen, sich über Wochen und Monate erstreckende, leicht 
febrile Temperaturen, oder, wie in einem unserer Fälle, hohe Continua 
mit geringen Remissionen. Etwas Gesetzmäßiges bietet also das 
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Verhalten der Temperatur bei der uns beschäftigenden Krank¬ 
heit nicht, und man ist keineswegs berechtigt, die Diagnose derselben 
an einen bestimmten Gang des Fiebers zu knüpfen. Es wäre das ebenso 
verkehrt, als wollte man für alle Fälle von Lymphomatosis granulomatosa 
die eben besprochene Art des Blutbildes verlangen. Es sei deshalb hier 
ausdrücklich darauf hingewiesen, daß es Fälle von Lymphomatosis granulo¬ 
matosa gibt, bei denen die, falls vorhanden, äußerst wichtige, neutrophile 
Leukozytose entweder fehlt, oder doch so wenig ausgesprochen ist, daß 
daraufhin eine sichere Diagnose nicht begründet werden kann. Im 
weiteren klinischen Verlauf tritt allmählich eine, mit übrigens meist keine 
besonders hohen Grade erreichender Anämie verbundene, Kachexie ein, 
der die Patienten, ohne daß irgend welche Komplikationen aufzutreten 
brauchen, nach wechselnd langer, sich unter Umständen über mehrere 
Jahre erstreckender Krankheitsdauer erliegen. 

Die Lokalisation der Krankheitsherde an bestimmten Organen 
kann das klinische Krankheitsbild beeinflussen und Symptome 
hervorrufen, die man bei dem Gros der Fälle nicht zu beobachten pflegt. 
In dieser Beziehung sei an das Erscheinen von Icterus infolge von Kom¬ 
pression des Choledochus durch große Drüsentumoren in der Leberpforte, 
an das Auftreten von Lungenerscheinungen durch Beeinträchtigung 
des Lungenparenchyms nach Andrängen geschwulstartiger Hilusdrüsen 
oder nach Dissemination des Krankheitsvirus im Lungengewebe selbst 
erinnert, wofür sich in dem von uns beigebrachten Material Belege finden. 

Hinsichtlich des Sektionsergebnisses haben wir schon eingangs 
dieser Abhandlung auf die wichtigsten zu erhebenden Befunde hingewiesen. 
Im Vordergründe der Erkrankung steht die ja auch klinisch so leicht 
wahrnehmbare Affektion der Lymphdrüsen, die, was klinisch als be¬ 
sonders wichtig hervorgehoben zu werden verdient, niemals allerorten 
a tempo ergriffen, sondern sukzessive in die Erkrankung eiubezogen 
werden. Sie stellen wechselnd große, derbe Pakete dar und können 
namentlich an den der Inspektion und Palpation überhaupt nicht, oder 
der letzteren nicht immer leicht zugängigen Stellen, wie dem Mesen¬ 
terium und retroperitoneal, entlang den großen Bauchgefaßen oder im 
Mediastinum, gewaltige Dimensionen erlangen. Auf dem Durchschnitt 
gelingt es meist, die Grenzen der einzelnen Drüsen zu erkennen. Die 
Schnittfläche kann unter Umständen ganz uncharakteristisch 
erscheinen. Bisweilen lassen indes derbe, fibröse, streifige Züge oder gelbe 
unregelmäßig begrenzte, etwas speckige Einsprengungen, schon bei der 
makroskopischen Betrachtung die Diagnose der Lymphomatosis granulo¬ 
matosa zu. Immerhin möchten wir nach unseren Erfahrungen gerade 
an den Lymphdrüsen eine solche für recht schwierig und gewagt halten. 

i'j* 
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Ganz anders bei der Milz, über deren Verhalten wir uns bereits 
oben ausführlich geäußert haben. Ihr Aussehen ist ein so charakte¬ 
ristisches, daß dieses allein in den Stand setzt, die sichere Diagnose 
zu stellen. Zudem ist das Orgau so häufig in Mitleidenschaft gezogen, 
daß man sein Ergriffensein mit als wichtigsten, zum Sektionsergebnis ge¬ 
hörenden Befund bezeichnen kann. Wir haben ihn unter unserem, sich 
auf 10 Fälle stützenden Sektionsmaterial nur ein einziges Mal (Fall 6) 
vermißt. Und hier bot sich auch sonst ein von dem bei dieser Erkrankung 
gewöhnlich festzustellendeu so abweichendes Obduktionsresultat, daß die 
Diagnose erst nach eingehender mikroskopischer Untersuchung gestellt 
werden konnte. Immerhin sind das die Ausnahmen. Für das über¬ 
wiegende Gros der Fälle legen wir dem sich an der Milz präsentierenden, 
fast konstant vorhandenen, nur graduelle Verschiedenheiten aufweisenden 
Bild den Hauptwert für die richtige Beurteilung der in Rede stehenden 
Fälle am Leichentisch bei. Es schließt eine Verwechslung mit irgend 
welchen anderen Krankheiten, speziell mit der, namentlich im Kindesalter, 
zuweilen zur Bildung größerer Knoten in der Milz Veranlassung gebenden 
Tuberkulose (Aflfenmilz) aus. Nur, wo diese als Bauernwurst- oder Porphyr¬ 
milz bezeichnete Veränderung des Organes fehlt, kann die makroskopische 
Diagnose Schwierigkeiten machen. Die mikroskopische Untersuchung führt 
dann aber mühelos eine sichere Entscheidung herbei. 

Wo irgend ausführbar, sollte auch eine Untersuchung des Skeletts 
vorgenommen und diese sowohl auf Röhren- als Rumpfknochen, be¬ 
sonders Wirbel ausgedehnt werden. Man findet häufig sowohl in dem 
Mark der spongiösen als der Röhrenknochen bald nur einzelne, bald in 
größerer Zahl vorhandene, kleinere und größere Knoten, die in ihrem 
histologischen Bau vollkommen mit den in der Milz eingesprengteu weiß¬ 
lichen oder gelblichen Herden übereinstimmen. Für die makroskopische 
Unterscheidung dieser gegenüber tuberkulösen sei, speziell hinsichtlich 
ihres Vorkommens in den Wirbeln, darauf hingewiesen, daß prävertebrale 
Eiterungen, wie sie käsig-tuberkulöse Prozesse in diesen wohl ausnahmslos 
begleiten, bei ersteren regelmäßig fehlen. Eine sichere Differenzierung 
gegenüber tuberkulös erkrankten Wirbeln liefert aber auch hier nur das 
Mikroskop. 

Einer besonderen Erwähnung wert scheint uns die in Fall 6 ein¬ 
gehend erörterte, von der sonst bekannten durchaus abweichende Lokali¬ 
sation der Erkrankung. Wir möchten, um Wiederholungen zu vermeiden, 
auf das dort Gesagte verweisen uud hier nur nochmals die prinzipielle 
Bedeutung des Falles für die Auffassung der in Rede stehenden Er¬ 
krankung als einer Infektionskrankheit hervorheben. Wir stellen uns vor, 
daß das Virus auf dem Wege der Inhalation in den Körper eingedrungen 
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ist und au einer Örtlichkeit, die auch bei anderen, auf dem gleichen 
Wege erfolgenden Infektionen als Prädilektion für das Haften des Virus 
gefunden wurde, festen Fuß gefaßt und zu einer Durchseuchung des 
Organismus Veranlassung gegeben hat. Wir denken hierbei an Fälle von 
sogenanntem Inhalationsmilzbraud, bei denen man bisweilen die gleiche 
Stelle, den Übergaug der Luftröhre in einen Hauptbronchus, als Infektions¬ 
pforte für das Milzbrandvirus auffassen muß, indem man gerade da die 
schwersten Scbleimhautveräuderungen nachzuweisen vermag. Und wie es 
beim Inhalationsmilzbraud wiederum die am Lungenhilus gelegenen Lymph- 
drüsen sind, die zu mächtigen Paketen aDschwellen, so zeigten diese auch 
hier schwere Veränderungen auf. Der Vergleich drängte sich ganz un¬ 
willkürlich auf, so daß wir uns für berechtigt hielten, ihn hier zum Aus¬ 
druck zu bringen. 

Es bleibt noch übrig, eines besonderen Befundes Erwähnung zu tun, 
den wir selbst nur einmal angetroffen haben und der auch sonst bisher 
nicht beobachtet zu sein scheint, wir meinen jene geschwulstartigen, 
in einem Harnleiter und in der Harnblase gefundenen Infil¬ 
trate des Falles 7. Es handelte sich dabei um ganz spezifische, sich 
mit den Ton Stern berg beschriebenen völlig deckende Veränderungen. 
Es liegt nahe, daran zu denken, daß man es hierbei mit einem Haften 
des aus der Niere ausgeschiedenen Virus an den harnleitenden Wegen zu 
tun hat, wenngleich wir einen sicheren Beweis für diese Auffassung nicht 
beizubringen vermögen. Die Isoliertheit der Beobachtung verbietet weitere 
Schlußfolgerungen. 

Wir wenden uns nunmehr zur Besprechung der Ätiologie des uus 
beschäftigenden Leidens und in erster Linie zur Erörterung der Frage 
nach dem ursprünglich von Sternberg behaupteten, später allerdings 
nicht mehr aufrecht erhaltenen Zusammenhang derselben mit der 
Tuberkulose. Den Hauptanlaß zu dieser Auffassung gab Sternberg 
der Umstand, daß sich in 8 von seinen 13 zuerst beschriebenen Fällen 
sichere Tuberkulose sowohl klinisch als anatomisch nachweisen ließ. So¬ 
wohl auf der Berliner Tagung der Deutschen pathologischen Gesellschaft 
im Jahre 1904 gelegentlich eines äußerst anregenden Vortrages von Benda: 
„Zur Histologie der pseudoleukämischen Geschwülste“, als auch auf der 
Leipziger Versammlung im Jahre 1909 im Anschluß an eine Demonstration 
von Beitzke hat Stern berg seinen ursprünglichen Standpunkt wesent¬ 
lich modifiziert, die von ihm seinerzeit vertretene Anschauung von der 
Identität des von ihm beschriebenen Kraukheitsprozesses mit Tuberkulose 
als zu weitgehend zurückgezogen, aber doch daran festgehalten, daß ein 
Zusammenhang desselben mit der Tuberkulose nicht von der Hand zu 
weisen ist. Welcher Art freilich dieser Zusammenhang ist, darüber hat 
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sich Sternberg nicht geäußert. Und doch können hier verschiedene 
Möglichkeiten in. Betracht kommen. (Abgeschwächtes Virus, Tuberkulose¬ 
toxinwirkung oder Tuberkulose als disponierendes Moment für die Ent¬ 
stehung der in Rede stehenden, aber ätiologisch von ihr verschiedenen 
Krankheit.) Es mag genügen, sie angedeutet zu haben. 

Von den Gegnern der Sternberg sehen Anschauung werden nun 
hauptsächlich zwei Argumente als gegen deren Richtigkeit sprechend ins 
Feld geführt. Einmal die nicht wegzuleugnende Tatsache, daß in einem 
großen Prozentsatz der in der Literatur bekannt gewordenen Fälle dieses 
Leidens bei der Sektion jegliche, im Sinne einer noch bestehenden oder 
älteren Tuberkulose zu deutende Befunde gefehlt haben — in dieser Be¬ 
ziehung spricht auch das von uns verwertete Material eine sehr beredte 
Sprache; denn unter den mitgeteilten 12 Fällen zeigte nur ein 
einziger, Fall 7, ausgesprochen tuberkulöse Organverände¬ 
rungen, während in zwei anderen, Fall 8 und 10, je ein älterer ver- 
kreideter Herd in einer Lunge bzw. in der Milz gefunden wurde. Und 
ferner spricht gegen die Auffassung der negative Ausfall des Tierexperiments. 

Hier nennen wir u. a. Yamasaky, dem es ebenso wenig wie Aschoff 1 
durch Übertragung von Krankheitsprodukten der von Sternberg charak¬ 
terisierten Krankheit, selbst bei den für Tuberkulose so sehr empfäng¬ 
lichen Meerschweinchen, jemals gelungen ist, eine Impftuberkulose zu 
erzielen. Auch Ben da hatte negative Resultate bei Meerschweinchen¬ 
impfungen. Auf der anderen Seite konnte er bei einem Fall, in dem der 
Prozeß auf Cervikal-, Mediastinal-, Axillar- und Hilus-Lymphdrüsen be¬ 
schränkt war, einen von dem Tuberkelbacillus unterscheidbaren, säure¬ 
resistenten Bacillus, der intrazellular, z. T. in kleinen Häufchen angeordnet 
war, nachweisen und präzisiert seinen Standpunkt hinsichtlich der Ätio¬ 
logie des Leidens derart, daß er eine Identifizierung desselben mit der 
Tuberkulose zwar ablehnt, aber mit Rücksicht auf die auch von ihm be¬ 
tonte Häufigkeit des Zusammentreffens mit Tuberkulose uud ferner mit 
Rücksicht auf die „bei der Untersuchung des mit Courmont-Tuberkel¬ 
bazillen infizierten Materials“ gefundene Annäherung an die Zellformen 
der Pseudoleukämie eine ätiologische Beziehung zwischen beiden wohl 
denkbar erscheint. 

Während also Benda hierin mit der auch jetzt noch von Sternberg 
vertretenen Auffassung völlig übereinstimmt, weicht er darin von ihm ab, 
daß er auch andere Infektionen, darunter auch die Syphilis, eine ätio¬ 
logische Rolle bei der Entstehung der uns beschäftigenden Krankheit 
spielen läßt, daß, wie er sich ausdrückt, dieses „sich den malignen Ge- 

1 Verhandlungen der deutschen pathol . Gesellschaft. VII. S. 130. 
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schwülsten nähernde Granulom nicht durch einen spezifischen Infektions¬ 
träger, sondern durch die modifizierten oder abgeschwächten Toxine ver¬ 
schiedener Infektionsträger hervorgerufen wird.“ 1 

Nach Chiari bzw. dessen Schüler Yamasaki stellt die Stern- 
bergsche Krankheit „eine klinische und anatomische Entität“ dar 2 , die 
aber als von der Tuberkulose different bezeichnet werden muß, wenngleich 
„zweifellos solche Patienten eine besondere Disposition zur Tuberkulose 
haben“. Sie sind vielmehr der Ansicht, daß es sich bei dem Leiden „um 
eine anderweitige, eigenartige, chronische Infektionskrankheit handelt“, die 
von der Tuberkulose, der Syphilis, der lymphatischen Leukämie, der 
Lymphosarkomatose und den wahren Neubildungen des lymphatischen 
Apparates getrennt werden muß. 

Von neueren Autoren, die speziell zur Frage der Ätiologie der Lympho- 
matosis granulomatosa Stellung genommen haben, nenne ich noch 
Schmincke, der seine Ansichten hierüber in der bereits zitierten Würz¬ 
burger Dissertation von K. Kirchner hat zum Ausdruck bringen lassen. 
Es heißt da (S. 34): „Wir möchten in der Ätiologie der skizzierten histo¬ 
logischen Veränderungen der Lymphdrüsen sowie der das Sternbergsche 
Krankheitsbild charakterisierenden lymphomatösen Wucherung der ver¬ 
schiedensten Köperregionen im Gegensatz zu Sternberg der Tuberkulose 
keine prinzipielle Bedeutung zuerkennen und glauben, daß durch mannig¬ 
fache, chronisch verlaufende, torpide Infektionen geringgradiger Toxizität 
solche Bilder, wie die oben beschriebenen, zustande kommen.“ 

Diese Schmincke-Kirchnersehe Ansicht steht also gewissermaßen 
in der Mitte zwischen der Chiari-Yamasakischen, mit der sie die Ab¬ 
lehnung der Tuberkulose als eines für die Ätiologie des Leidens in Betracht 
kommenden Faktors gemein hat, und der Bendaschen, die ja der Tuber¬ 
kulose einen gewissen ätiologischen Einfluß zuerkennt, aber auch andere 
Infektionsträger in der Genese des Leidens eine Rolle spielen läßt. Selbst 
Staphylokokken und Leprabazillen 3 4 sollen imstande sein, zu den gleichen 
Organveränderungen zu führen. Auch in dem, in einem seiner Fälle 
nachgewiesenen, säurefesten, von dem Tuberkelbacillus morphologisch ver¬ 
schiedenen Mikroben ist Benda geneigt, das ätiologische Moment für die 
in diesem Fall beobachtete Lymphdrüsenerkrankung zu erblicken. 

Zu erwähnen sind in diesem Zusammenhänge noch die Arbeiten von 
Fabian, Dorothey Reed und Graetz. Fabian^ kommt zu dem Schlüsse: 
„Es handelt sich um einen chronisch infektiösen Prozeß, der wahrschein- 

1 A. a. 0. S. 12H. 

2 Zeitschrift für Heilkunde. Neue Folgt*. 1 'JO4 Bd. XXV. S»*p.-Abdr. S. 35. 

s Zitiert nach Benda, a. a. <>. S. 627. 

4 Archiv für klin . Chirurgie. Bd. XCI. 
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lieh auf Syphilis zurückzuführen ist.“ Reed 1 meint, daß es sich bei dem 
Krankheitsbilde um eine klinische und pathologische Einheit handele, bei 
der chronisch entzündliche Prozesse eine Rolle spielen. Zur Tuberkulose 
bestehe keine direkte Beziehung. — Auch Graetz 2 kommt in dem von 
ihm histologisch genau detaillierten Falle zu der Annahme eines infek¬ 
tiösen Prozesses. 

Eine Arbeit von Lichtenstein 3 ist uns leider nicht im Original 
zugänglich. Wir entnehmen dem Referate 4 5 , daß durch die Impfung von 
Material aus der Milz eines typischen Falles von Sternbergs eigenartiger 
Tuberkulose des lymphatischen Apparates bei einem Meerschweinchen 
Veränderungen hervorgerufen wurden, die den für obige Krankheit des 
Menschen charakteristischen Befunden durchaus glichen. Desgleichen 
wurden bei 14 von 45 mit Reinkulturen von Tuberkelbazillen des Typus 
humanus geimpften Meerschweinchen typische Sternbergsche Gewebs¬ 
veränderungen erhalten. Hieraus wird der Schluß gezogen, daß wahr¬ 
scheinlich auch beim Menschen die entsprechenden histologischen Befunde 
durch Tuberkelbazillen mit abgeschwächter Virulenz hervorgerufen werden. 
Sollte diese Arbeit wirklich im Original das eben Referierte besagen, 
so bringen namentlich die Impfungen der Meerschweinchen mit Rein¬ 
kulturen für den Tuberkuloseforscher etwas so frappierend Neues, daß wir 
sie hier nur mit einem großen Fragezeichen versehen wiedergeben können. 

Endlich haben wir noch einen Sitzungsbericht der freien Vereinigung 
der Berliner Chirurgen vom 9. Mai 1910 anzuführen, in dem Sticker® 
zu dieser. Frage Stellung genommen hat. Trotzdem unsere Befunde da¬ 
mals schon bekannt waren, ist Sticker, soweit sich aus dem Sitzungs¬ 
berichte schließen läßt, nicht auf sie eingegangen. Sticker und Löwen¬ 
stein wollen nun durch Tierversuche die tuberkulöse Natur der „Stern- 
bergschen Lymphdrüsenerkrankung“ nachgewiesen haben, und zwar soll 
es sich um Bazillen des Typus bovinus handeln. Wie viel Fälle Stern- 
bergscher Krankheit sie untersucht haben und worauf sich ihre Behaup¬ 
tung, daß der Typus bovinus des Tuberkelbacillus das infektiöse Agens 
sei, stützt, geht aus dem veröffentlichten Referat ebensowenig hervor, 
wie aus der inzwischen 6 veröffentlichten Arbeit von Sticker und Löweü- 
stein „Über Lymphosarkomatose, Lymphomatöse und Tuberkulose“. 


1 Reed, On the patbol. Cbanges in Hodgkin disease with special reference to 
its relation to tuberculosis. Johns Hopkins Hospital reports. Bd. X. 

* Beiträge zur Klinik der Tuberkulose. 

3 Liehtenstein, Pseudotaberkulo.se und Tuberkulose. Hygiea. 1910. Nr. 5. 

4 Deutsche med. Wochenschrift. 1910. Nr. 26. 

5 Ebenda. 1910. Nr. 31. 

8 Centralblatt für Bakteriologie. Originale. Bd. LV. S. 267. 
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Wie man sieht, herrscht in dieser so außerordentlich wichtigen Frage 
nach der Ätiologie der Krankheit nichts weniger als Einigkeit, und es war 
daher eine sehr verlockende Aufgabe, unter Zuhilfenahme neuerer Me¬ 
thoden und unter wirklich systematischer Zielverfolgung den Versuch 
zu machen, nach der Anwesenheit etwaiger, sich bei den bisher bekannten 
Untersuchungsarten dem Nachweis entziehender, Krankheitserreger zu 
fahnden. Jedenfalls stimmen ja fast alle Forscher darin überein, daß es 
sich um einen infektiösen Prozeß handeln müsse. 

Es waren im wesentlichen drei Erkenntnisse, die in den letzten Jahren 
gewonnen wurden und die wir uns für unser Arbeitsprogramm nutzbar 
machten. 

Wir gingen bei unseren Untersuchungen von der Voraussetzung aus, 
daß möglicherweise die Erkrankung doch mit dem Tuberkulosevirus in 
irgend einem Zusammenhänge stände. Es ergab sich demnach von selbst, 
die sich mit dem Tuberkulosevirus beschäftigenden neuen Erkenntnisse 
heranzuziehen. 

Es brauchte uns nicht stutzig zu machen, daß bisher keine säure¬ 
festen Stäbchen in den veränderten Organen gefunden wurden. Das konnte 
daran liegen, daß die säurefeste Form des Tuberkulosevirus überhaupt 
nicht darin vorhanden ist, oder daß die Erreger nur in so geringer Zahl 
anwesend sind, daß ihr färberischer Nachweis in Schnitten und Ausstrich¬ 
präparaten unmöglich ist. 

Beide Schwierigkeiten konnten überwunden werden. Denn erstens 
wissen wir durch die Untersuchungen des Einen von uns, daß das Tuber¬ 
kulosevirus auch in einer nichtsäurefesten Form vorkommt, die als 
granuläre Form bezeichnet wurde. Diese granuläre Form ist färberisch 
immer noch am besten darstellbar durch die modifizierte Grammethode. 
Sie kann auch durch das Burrische Tusche verfahren gut nachgewiesen 
werden. 

Zweitens haben uns dann die Untersuchungen von Uhlenhuth und 
Xylander gelehrt, daß es möglich ist, Tuberkelbazillen in Geweben in 
genügender Menge färberisch darzustellen, auch wenn sie darin nur in 
äuerst geringer Zahl vorhanden sind. In dem Antiformin haben wir ein 
Mittel kennen gelernt, das die zellulären Bestandteile, auch die Bakterien, 
auflöst, mit Ausnahme der säurefesten Bakterien. 

Und endlich hatte sich ergeben, daß nicht nur die säurefesten Formen 
des Tuberkulosevirus geschützt sind vor der Antiformineinwirkung, sondern 
ebensogut auch die nichtsäurefesten granulären Formen. 

Da sich diese drei Erkenntnisse nicht allein auf die Tuberkulose er¬ 
strecken, sondern auch späterhin für die Lepra konstatiert werden, so war 
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es von vornherein nicht aussichtslos, mit ihrer Unterstützung vorwärts zu 
kommen, auch wenn der Erreger der Hodgkinschen Erkrankung nicht 
sensu strictiori zu den Tuberkelbazillen zählen sollte, sobald er nur mit 
der Gruppe der säurefesten Bakterien in irgend einem verwandtschaftlichen 
Zusammenhänge stand. 

Bevor wir die Befunde bei den einzelnen Fällen schildern, wollen wir 
hier kurz mit einigen Worten auf die von uns verwandte Methodik ein- 
gehen, da diese keineswegs so leicht ist, als daß sie so ohne weiteres und 
ohne jede Vorübung zum Ziele führte. 

Zum Auflösen der Gewebsstücke gebrauchten wir meistens eine 10- 
bis 15 prozentige Antiforminlösung. Das Antiformin wurde immer mit 
destilliertem, vorher sterilisiertem Wasser verdünnt. Das destillierte 
Wasser wurde in kleinen Kolben gehalten, so daß eine Verunreinigung 
durch säurefeste Wasserbakterien vollkommen ausgeschlossen war. 1 Außer¬ 
dem sind diese Wasserbakterien auch immer säurefest, was ja bei den 
von uns gefundenen Gebilden niemals der Fall war. 

Auch die Methylviolettverdünnung wurde stets mit destilliertem Wasser 
gemacht. Es ist gut, nicht zu wenig Material aufzulösen. Wir benutzten zu¬ 
meist Stücke von etwa Haselnußgröße, die vorher im Mörser gut zerkleinert 
werden. Die zerkleinerten und zerriebenen Stücke werden dann mit der 
Antiforminlösung verrieben, und zwar so, daß immer nur kleine Mengen 
der Lösung nacheinander hinzugefügt werden. Dann kommt der Brei in 
den Brutschrank, bis er sich klärt, was meist nach 1 bis 2 Stunden ge¬ 
schehen ist. Man kann dann sofort zentrifugieren oder auch die Masse 
noch 24 Stunden bei Zimmertemperatur stehen lassen. Wenn man so 
ohne weiteres zentrifugiert, bekommt man oft nur einen geringen Boden¬ 
satz, und die überstehende Flüssigkeit ist opaleszierend oder leicht trübe. 
Erfahrungen mit Tuberkelbazillen haben gezeigt, daß man durch einfaches 
Zentrifugieren die Tuberkelbazillen keineswegs jedesmal aus der Mischung 
in den Bodensatz geschleudert bekommt. Die Tuberkelbazillen bleiben oft 
gerade in der Flüssigkeit, worin sie natürlich nicht mehr nachweisbar, 
wenn sie nur in sehr geringer Menge vorhanden sind. Es liegt diese Er¬ 
scheinung an dem spezifischen Gewichte der Organbrei-Antiforminmischung. 
Man kann sich nun in solchen Fällen dadurch helfen, daß man das spe¬ 
zifische Gewicht der Flüssigkeit durch Zusatz von Alkohol oder Aceton 
verändert. Zentrifugiert man dann, so bekommt man eine über dem 
Bodensatz stehende, vollkommen klare Flüssigkeit. Und das muß in jedem 
Falle erreicht werden, wenn man zu brauchbaren Resultaten kommen will. 

1 Vgl. Beitzke, Berliner klin. Wochenschrift. 1910. Nr. 31. S. 1451; eine 
Fehlerquelle bei der Antiforminmethode. 
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Der zwischen zwei Objektträgern ausgestrichene Bodensatz wird dann 
nach der genügend bekannten Grammethode II (Modifikation) gefärbt. 
(10 ccm gesättigter alkoholischer Methylviolettlösung (B. Grübler) + 90 ccm 
2 prozentiger Phenollösung. Aufkochen über der Flamme unter vier¬ 
maliger Erneuerung des Farbstoffes oder 24 Stunden bei Zimmertempe¬ 
ratur. Jodierung 10 Minuten. Entfärben 1 Minute in öprozeutiger 
Salpetersäure, 10 Sekunden in 3 prozentiger Salzsäure, dann in Aceton¬ 
alkohol ää.) Die Präparate müssen so angefertigt sein, daß sie voll¬ 
kommen frei sind von Niederschlägen, was bei einiger Übung sehr leicht 
zu erreichen ist. 

In neuerer Zeit ist ein Verfahren angegeben, was das Suchen nach 
Tuberkelbazillen noch wesentlich erleichtern soll. Man versetzt danach 
die Organbrei-Antiforminmischung mit Natriumsulfat. Dadurch entsteht 
ein Niederschlag, den man durch Filtrieren (oder Zentrifugieren) von der 
Flüssigkeit befreien kann, und in dem nun die Bazillen in exquisiter 
Weise nachweisbar sein sollen, da sie alle in ihn hineiugerissen werden. 
Wir haben dies Verfahren bei unseren hier zu beschreibenden Unter¬ 
suchungen noch nicht erprobt, werden es jedoch bei künftigen Fällen 
versuchen. 

Wie wir in unserer kurzen Mitteilung 1 angaben, haben wir nach 
dieser Methode in fast allen Fällen Gebilde nachweisen können, 
die sich morphologisch von der granulären Form des Tuber¬ 
kulosevirus nicht unterscheiden lassen. Aber dieser Nachweis 
ist keineswegs leicht zu führen. Denn erstens ist die Zahl der Ge¬ 
bilde immer nur sehr gering, eine Tatsache, auf die wir nachher noch 
ausführlicher epikritisch zurückzukommen haben. Es gehört eiue große 
Geduld dazu, wenn man die Gebilde finden will. Und zweitens sind die 
granulären Formen, vor allem, wenn sie nicht in Haufen, sondern einzeln 
liegen, keineswegs leicht zu erkennen. Man muß sich mit den 
granulären Formen des Tuberkulosevirus schon einigermaßen beschäftigt 
haben, wenn man sie in jedem Falle erkennen will. Denn sie sehen 
keineswegs in jedem Falle gleich aus. Wir wissen das längst aus dem 
Studium des Tuberkulosevirus. Färbt man Beinkulturen verschiedener 
Stämme von Tuberkelbazillen nach der Grammodifikation, so sieht man 
in einem Falle schöne lauge Körnerreihen mit deutlichen Körnern von 
wechselnder Größe. Bei einer anderen Kultur sieht man ganz kurze komma¬ 
artige Stäbchen, in denen nur ein oder zwei Körner liegen, die oft nur 
ganz verschwommen konturiert sind. Und zwischen diesen Extremen 
gibt es, je nach der Kultur, die verschiedensten Variationen. Wer sich 


1 Münchener med. W ochenschrift. 1910. Nr. 13. 
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demnach mit den granulären Formen des Tuberkulosevirus noch nicht 
eingehend beschäftigt hat, und so an die Untersuchungen bei Morbus 
Hodgkin herangehen will, dem geben wir den Rat, erst Vorstudien zu 
machen in dem Sinne, daß er zu einer Auflösung von normalen Organen 
in Antiformin künstlich geringe Mengen alter Tuberkelbazillenreinkulturen 
hinzusetzt. Er wird dann erstaunt sein, wie wenig leicht die Formen 
nachzuweisen sind, trotzdem er doch selbst das Material hinzugefügt hat. 
Und er wird weiterhin erstaunt sein, wie wechselvoll das Bild ist, je 
nach dem verwendeten Tuberkelbazillenstamme. 

Obwohl nun ein geübter Untersucher auch isoliert liegende Granula 
sehr wohl zu identifizieren vermag, so haben wir uns in unseren Präpa¬ 
raten lediglich an die Körnerreihen gehalten, die noch einen Stäbchen¬ 
verband erkennen lassen. Nur deren Nachweis wurde von uns bei unseren 
Feststellungen verwertet. Nach den Doppelfärbungen (Much-Weiß, 
Hatano, Knoll) ließen sich diese Körnerreihen nur in dem Tone der 
Gramfärbung darstellen, enthielten also keine Spur einer säurefesten 
Substanz. Die Doppelfarbungen sind deshalb entbehrlich in diesem Falle, wo 
jede säurefeste Substanz fehlt. Die darstellbaren Körner sind also morpho¬ 
logisch identisch mit der Form des Tuberkulosevirus, die der eine von 
uns entdeckt hat und die nach ihm benannt worden ist. Mit der 
Spengler sehen Methode ist keine Spur dieser Gebilde nachweisbar. 
Wieder ein Beweis dafür, wie wenig wissenschaftlich fundiert die 
Spenglersche Behauptung ist, die granulären Formen seien identisch 
mit den „Splittern“. 

Wir gehen nun an die kurze Beschreibung unserer Befunde und 
schicken vorweg, daß mit der Ziehlfärbung in keinem Falle etwas dar¬ 
stellbar war, mit Ausnahme von Fall 7, wo die Befunde nach Ziehl 
erwähnt werden. 

Fall 1. Untersucht wurden nur Teile der Hilusdrüsen und der Milz. 
In den Hilusdrüsen fand sich nichts. In der Milz fanden sich ganz be¬ 
sonders schöne Körnerreihen bis zu fünf Körnern. Der Stäbchenverband 
ist angedeutet. Die Größe der Körner ist wechselnd (vgl. Taf. V, Fig. 1). 

Fall 2. Untersucht wurden Teile der Bronchialdrüse und der Milz. 

In der Bronchialdrüse finden sich schöne gramgefärbte granulierte 
Stäbchen, ferner auch einzelne solide Stäbchen, dann Doppelgranula und 
endlich Haufen von granulierten Stäbchen und Granulis. 

In der Milz finden sich dieselben Bilder. 

Während es im Falle 1 große Mühe erforderte, die wenigen vor¬ 
handenen granulierten Stäbchen nachzuweisen, war in diesem Falle die 
Auffindung nicht so schwierig. Bei einigem Suchen fanden sich genügend 
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beweiskräftige Gebilde. Vor allem waren die Haufen von granulierten 
Stäbchen und Granulis bemerkenswert. 

Fall 3. Untersucht wurde ein Stück der Milz, das schon makro¬ 
skopisch die für Morbus Hodgkin typischen Veränderungen aufwies. Es 
fanden sich in ihm keine granulierten Stäbchen. Möglich, daß das Ver¬ 
sagen des Nachweises der granulären Formen von dem Alter des Präpa¬ 
rates herrührt; möglich aber auch, daß besondere Verhältnisse des unter¬ 
suchten Stückes dafür verantwortlich zu machen sind. 

Fall 4. Untersucht wurde ein Stück der Milz und der Hilusdrüsen. 
In dem Drüsenstücke wurde nichts gefunden. In der Milz konnten 
mäßig viel solide Stäbchen nachgewiesen werden, beispielsweise in einem 
Präparate 12. Daneben mäßig viel Doppelköruer mit schattenhaftem 
Stäbchenleibe. Je besser der Leib gefärbt ist, und je dicker er erscheint, 
um so kleiner sind die Körner. Und umgekehrt, je schattenhafter der 
Leib erscheint, um so dicker und deutlicher die meist endständigen Körner. 

Fall 5. Untersucht wurde ein charakteristisch verändertes Stück der 
erkrankten Milz. Es finden sich in ihm zwar keine Haufen von granu¬ 
lären Gebilden, wohl aber einzelne Körnerreihen, die mit einiger Mühe, 
aber doch immerhin in nicht allzugeringer Menge, zu finden sind. Die 
Körnerreihen bestehen meistens aus drei Körnern. Überzeugend ist vor 
allem eine Stelle, wo zwei Körnerreihen mit schattenhaftem Stäbchenleibe, 
die aus je drei Granulis bestehen, und ein solides Stäbchen nebeneinander 
liegen. 

Fall 6. Untersucht wurden Stücke der Milz, der Bronchialdrüsen 
und der infiltrierten Bronchuspartie. In der Milz finden sich große 
Haufen von soliden Stäbchen, von granulierten Stäbchen und von ein¬ 
zelnen Granulis. Die Granula können in diesem Falle mit Sicherheit als 
zugehörig zu den granulären Stäbchenformen betrachtet werden, da sie 
mit diesen eng zusammenliegen und dieselben Konturen und denselben 
Farbenton aufweisen, wie die im schattenhaften Stäbchen verbände liegen¬ 
den Granula. Das erhaltene Bild ist sehr schön und in der Zeichnung 
(Taf.V, Fig.2) festgehalten. In einem Bronchialdrüseustücke finden 
sich ebensolche Haufen von soliden Stäbchen, granulierten Stäbchen und 
Granulis wie in der Milz, nur in bedeutend geringerer Anzahl. In der in¬ 
filtrierten Bronchuspartie ist der Nachweis der granulären Formen durch 
eine starke Anthrakose einigermaßen erschwert. Um ganz sicher zu gehen, 
werden nur die in ziemlich reichlicher Menge vorhandenen dunkelblau 
gefärbten soliden Stäbchen als beachtenswert angesprochen. 

Fall 7. Dieser Fall bot in seiner Deutung der makroskopischen 
Befunde große Schwierigkeiten, da ja eine Vergesellschaftung mit typischer 
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Tuberkulose iu vielen Organen nacbgewiesen war. Entsprechend dem 
anatomischen Befunde fanden sich denn auch in den Antiformin¬ 
präparaten der Milz, der Peritonealknoten und der Drüsen, die 
teils für Tuberkulose, teils für Lymphomatosis granulomatosa sprechende 
Befunde zeigten, nach Ziehl säurefeste Stäbchen in ziemlich reichlich« 
Anzahl. Die modifizierte Gramfärbung ließ eine größere Zahl von Stäb¬ 
chen und Granulis erkennen, als den durch die Ziehlfärbung dargestellten 
Gebilden entsprach. 

In dem Antiforminpräparate der Nebenniere fand sich nach Ziehl 
nichts, nach Gram dagegen Haufen von granulierten Stäbchen und 
Granulis. Diese Nebenniere zeigte, wie erwähnt, anatomisch lediglich die 
für Lymphomatosis granulomatosa charakteristischen Veränderungen und 
keine tuberkulösen. Die in ihr gefundenen, nur gramfärbbaren granu¬ 
lierten Stäbchen und Granula unterscheiden sich morphologisch nicht von 
den bei dem Tuberkulosevirus vorkommenden Formen. 

Endlich wurden noch Schnittpräparate gefärbt von einer Drüse, 
die anatomisch das Bild der reinen Hodgkin sehen Erkrankung ohne 
tuberkulöse Veränderungen daibot und von ebenso beschaffenen Knochen¬ 
marksherden. Es fanden sich in beiden Präparaten nach Ziehl ver¬ 
einzelte Stäbchen und nach Gram reichlich granulierte Stäbchen und 
Granula (Taf. V, Fig. 3). 

Fall 8. Auch in der Milz dieses aus dem Jahre 1902 stammenden 
Falles lassen sich nur sehr spärlich die charakteristischen, nicht säure¬ 
festen granulierten Stäbchen und Granula nachweisen. Sie nehmen auch 
den Farbstoff sehr schwer an. Immerhin läßt sich neben einzelnen granu¬ 
lierten Stäbchen auch ein Haufen von granulierten Stäbchen und Granulis 
nachweisen. 

Fall 9. Untersucht werden Stücke der Porphyrmilz. Es finden sich 
in mäßiger Zahl einwandfreie granulierte Stäbchen. Überzeugend wirkt 
neben den einzeln liegenden granulierten Stäbchen ein Haufen von granu¬ 
lösen Formen, der auch photographiert 1 wurde (Taf. V, Fig. 4). 

Fall 10. Untersucht wurde ein Stück der Hilusdrüsen. Es fanden 
sich Haufen von granulierten Stäbchen mit einzelnen soliden Stäbchen, 
die ein sehr schönes Bild abgaben. Das Bild ist ähnlich dem bei der Milz 
von Fall 6 gewonnenen. Die granulären Formen sind in diesem Falle 
nicht zu schwer zu finden, wenn auch immerhin einiges Suchen nötig ist. 

Fall Sternberg (11). Hr. Sternberg übersandte uns zwei von 
verschiedenen Sektionen herrühreude Drüsen stücke. Das eine Drüsen¬ 
stück war so winzig, daß es vielleicht daran lag, wenn keine granulären 

1 Das Photo^ramm ist nicht reproduziert. 
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Gebilde nachgewiesen werden konnten. Das andere Drüsenstück war be¬ 
zeichnet mit 16. V. 09. In einem Präparat davon sind ziemlich mühelos 
etwa 20 Stäbchen zu zählen, die fast solide sind. Nur manchmal findet 
man an einem Pole ein etwas von dem Stäbchenleibe abgerücktes, aber 
mit diesem noch zusammenhängendes Korn. Ferner finden sich mehrere 
Doppelkörner, die durch einen schattenhaften Stäbchenleib verbunden sind. 
Außerdem finden sich noch mehrere nebeneinanderliegende Körnerreihen, 
wo der Stäbchenleib teils nur schwach, teils deutlich gefärbt ist. 

Im Gegensatz zu diesem Falle sind in den Drüsenstücken der beiden 
letzten Fälle (Caesar [12], KieJ [13]) die granulären Formen zwar nach¬ 
weisbar, aber nur in sehr geringer Menge. 

Selbstverständlich wurden auch Kontrollfärbungen vorgenommeu au 
Organen, die weder tuberkulöse noch für Lymphomatosis granulomatosa 
charakteristische, noch leukämische oder pseudoleukämische Veränderungen 
aufwiesen. In ihnen konnten ähnliche Gebilde wie die eben beschriebenen 
nicht gefunden werden. 

Wir kommen demnach zu dem Schlüsse, daß es uns bei 13 Fällen 
von Lymphomatosis granulomatosa, die teils frisch, teils alt 
untersucht wurden, gelang, zwölfmal charakteristische Gebilde 
nachzuweisen, die morphologisch von der granulären Form des 
Tuberkulosevirus (Much) nicht zu unterscheiden sind. Mit der 
granulären Form des Tuberkulosevirus haben sie auch gemeinsam: erstens 
das Fehlen der säurefesten Substanz und zweitens die Antiformin¬ 
festigkeit. Unsere Befunde verdienen vor allem deshalb ein erhöhtes 
Interesse, weil von den 12 Fällen mit positivem Befunde 11 Fälle 
sicherlich unkompliziert sind durch anatomisch nachweisbare 
Tuberkulose. Die zwei Fälle, wo exstirpiertes frisches Material unter¬ 
sucht wurde, sind auch klinisch, soweit sich das feststellen ließ, frei 
von tuberkulösen Erscheinungen. 

Morphologisches und biochemisches Verhalten der bei Morbus Hodg¬ 
kin gefundenen Gebilde führen uns also zu der Annahme naher Be¬ 
ziehungen zu dem Tuberkulosevirus oder doch zu den unter der Gruppe 
der säurefesten Bakterien vereinigten Mikroorganismen. 

Um der Frage nach dem Zusammenhänge der beschriebenen Mikro¬ 
organismen mit dem Tuberkulosevirus näher zu kommen, sind vor allem 
Tierversuche und Kulturversuche erforderlich. Wir haben solche nur in 
drei Fällen vornehmen können. Sie seien hier zunächst kurz mitgeteilt, 
obgleich der eine Fall die Sache vielleicht mehr kompliziert als erleichtert, 
und obgleich die Tierversuche bei den beiden anderen Fällen noch nicht 
abgeschlossen sind. 


Digitized by 


Gck igle 


Original from 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 



192 


Eüg. Fbaenkel und H. Much: 


Wir impften am 24. IX. mit dem Antiforminzentrifugat der Organe 
von Fall 7 Meerschweinchen und zwar je zwei mit Milz, Drüse, Peritoneal¬ 
knötchen und Nebenniere. Da dieser Fall mit typischer Tuberkulose ver¬ 
gesellschaftet ist, erscheint es uns nicht wesentlich, hier die genaueren 
Daten des Todes und die Obduktionsbefunde der einzelnen Tiere anzuführen. 
Wir wollen nur kurz resümieren. Alle Tiere zeigten bei ihrem Tode 
tuberkulöse Veränderungen, und es konnten in den Organen nach Ziehl 
färbbare säurefeste Stäbchen nachgewiesen werden. Aus einem Tiere, das 
mit Peritonealknötchen infiziert war, konnte mit dem Antiforminverfahren 
eine Reinkultur von Tuberkelbazillen gewonnen werden. Die meisten 
starben Ende Dezember 1909 bis Anfang Februar 1910. Aus einem Tiere, 
das mit Nebenniere geimpft war, wurde wiederum eine Reinkultur 
von Tuberkelbazilleu gezüchtet. Das Tier zeigte geringgradige tuber¬ 
kulöse Veränderungen. In der Milz konnten ziehlfärbbare Stäbchen nach¬ 
gewiesen werden. 

Die gezüchteten Tuberkelbazillen erweisen sich für Kaninchen 
avirulent 

Besonders erwähnenswert sind die Tiere, die mit Milz geimpft waren. 
Eins davon starb nach einem Monat an einer Sekundärinfektion und 
zeigte schon geringgradige tuberkulöse Veränderungen mit ziehlfärbbaren 
Stäbchen. Das andere Tier bot einen bemerkenswerten Krankheitsverlauf. 
Seit Mitte Dezember zeigte sich bei dem subkutan infizierten Tiere eine 
Kette von sechs bohnengroßen und zwei haselnußgroßen Drüsen, die sich 
rosenkranzartig über den ganzen Bauch hinzogen. Die Drüsen erhielten 
sich in ihrer Größe bis Mitte Januar. Dann begannen sie sämtlich kleiner 
zu werden. Am 4. II. 10 wird eine Drüse am Bauche herausgeschnitten. 
Sie ist vollkommen verkäst. Im gewöhnlichen Ausstriche ist weder nach 
Ziehl noch nach Gram etwas färbbar. In dem mit Antiformin be¬ 
handelten Drüsenkäse finden sich dagegen zwei zweifellose Stäbchen nach 
Ziehl. Nach Gram sind mehr nichtgranulierte lange Stäbchen zu sehen. 
Mit diesem Drüsenkäse wurden nun zwei weitere Meerschweinchen am 

4. II. 10 infiziert. Eins der Tiere starb am 4. IV. 10, das andere am 

5. IV. 10., beide an ausgedehnter Tuberkulose. Das eine Tier wurde 
mikroskopisch genauer untersucht. In den meisten Organen ließen sich 
nach Ziehl keine Bazillen nach weisen. Nur in einer Sternaldrüse fanden 
sich ganz zerbröckelt aussehende, nur schwach nach Ziehl gefärbte granu¬ 
lierte Stäbchen. Nach Gram fanden sich überall die granulären Formen. 
Während die am 4. II. 10. mit dem Drüsenkäse des operierten Tieres 
infizierten Tiere am 4. und 5.1V. 10 starben, und zwar an ausgedehnter 
Tuberkulose, starb das operierte Tier, von dem der Drüsenkäse stammte, 
erst am 18. IV. 10. Da es am 24. IX. 09 infiziert war, hatte es seit der 
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Infektion etwa 7 Monate gelebt, während die mit Teilen seines tuber- 
kulösen Materiales infizierten Tiere schon 2 Monate nach der Infektion 
zugrunde gingen. Es müssen hier also irgend welche besonderen Verhält¬ 
nisse eine Rolle gespielt haben, über die wir uns heute noch nicht näher 
auslassen wollen und können. Das ursprünglich infizierte Tier zeigte eine 
ausgedehnte Tuberkulose aller Organe. Mikroskopisch fanden sich in ihnen 
sehr wenig ziehlfärbbare Stäbchen, sehr viel mehr nach Gram darstellbare 
granuläre Formen. 

Daß man die aus diesem Falle gewonnenen Reinkulturen von Tuberkel¬ 
bazillen nicht ohne weiteres ansprechen darf als zusammenhängend mit 
dem Krankheitsbilde der Lymphomatosis, ist selbstverständlich. Wir werden 
darauf sogleich näher zurückkommen. 

Von dem zweiten frisch untersuchten Falle von Lymphomatosis 
granulomatosa (Caesar) übertrugen wir Emulsionen der exstirpierten 
Lymphdrüse ohne vorherige Antiforminbehandlung auf 5 Meerschweinchen. 
Die Infektion erfolgte am 17. IV. 10. Wir töteten dann ein Tier am 9.V., 
ein anderes am 22. VI. und ein drittes am 3. VIII. 10. Alle Tiere hatten 
an Gewicht zugenommen. Die beiden ersten Tiere zeigten nichts Be¬ 
sonderes. Das am 3. VIII. getötete Tier hatte in der Milz einen steck¬ 
nadelkopfgroßen prominenten Herd. Sonst war es vollkommen normal. 

Ein Infektionsversuch ist hier also einstweilen als negativ anzusehen. 

Bemerkenswert sind wieder die Befunde, die wir mit der Lymphdrüse 
aus Kiel (Fall 13) erheben konnten. Es wurden fünf Meerschweinchen 
intraperitoneal infiziert mit einer Emulsion dieser Drüse, die nicht mit 
Antiformin behandelt war. Die Infektion erfolgte am 9. VI. 10. Ein Tier 
starb an einer Sekundärinfektion (Lungenvereiterung) am 28. VII. 10. In 
den Bauchorganen konnte nichts von Tuberkulose nachgewiesen werden. 
Die anderen Tiere nahmen an Gewicht zu. Eins davon töteten wir am 
3. VIII. 10. Es hatte seit der Infektion von 350 auf 430 grm zugenommen. 
Bei ihm fanden sich nun im Netze etwa 5 kleine, derbe, gelbe, etwa 
stecknadelkopfgroße Herde. Die Milz war etwas vergrößert und zeigte auf 
dem -Durchschnitt vergrößerte Follikel. Die Lungen ließen durch die 
Pleura zahlreiche mattbraune, miliare Herde durchschimmern, die auch 
auf dem Durchschnitt hier z. T. in Gruppen zusammenstehend sichtbar 
waren. Die Bronchialdrüsen waren vergrößert. Die mikroskopisch-ana¬ 
tomische Untersuchung belehrte uns darüber, daß es sich bei den Lymph- 
drüsen um eine einfache markige Schwellung, bei den Luugenherden um 
frische, disseminierte, miliare, pneumonische Prozesse handelte. Dagegen 
stellten die im Netz gefundenen gelben Knötchen echte, fibröse, die Ten¬ 
denz zur Vernarbung zeigende Tuberkel dar. 
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Die Färbung der Ausstrichpräparate ergab nach Ziehl nirgends 
säurefeste Stäbchen. Dagegen fanden sich nach Gram sowohl in den 
Netzknötchen, der Milz, den Lungenherden und den Bronchialdrüsen 
granuläre Formen in geringer Anzahl. 

Es wurden dann fernerhin die Organe mit Antiformin behandelt und 
dann das Zentrifugat gefärbt. Es fand sich nach Ziehl: nichts, nach 
Gram: die bekannten granulären Formen, aber in geringer Anzahl. 

Aus den Meerschweinchenorganen wurde dann versucht, Reinkulturen 
zu gewinnen. Der Fall wird weiter zu verfolgen sein. 

Es wurden ebenfalls Eulturversuche gemacht mit dem Ausgangs¬ 
materiale der Drüsen von Fall Caesar und Fall Kiel, und zwar auf 
Glyzerinkartoffeln. Der Erfolg war negativ. 

Wir kommen nun zu der Frage: welcher Art sind die in den Organen 
von Morbus Hodgkin gefundenen granulären Formen? 

Betrachten wir zuerst den Fall 7, so müssen wir alle die Resultate 
ausschalten, die mit Impfmaterial gewonnen wurden, in dem schon vor 
der Einspritzung ziehlfärbbare Stäbchen nachgewiesen werden konnten. 
Die mit Hilfe der Tierpassage gewonnenen Reinkulturen von Tuberkel¬ 
bazillen können mit Sicherheit nur dahin verwertet werden, daß sie eben 
die Erreger der mit dem Morbus Hodgkin vergesellschafteten Tuberkulose 
sind. Ob sie nun gleichzeitig auch die lymphomatösen Veränderungen 
hervorgerufen haben, das läßt sich aus diesen Versuchen nicht schließen. 

Einen Schritt weiter könnte man vielleicht gehen, wenn man den 
Versuch betrachtet, der mit der Nebenniere angestellt wurde. Die Neben¬ 
niere zeigte histologisch keine Spur einer tuberkulösen Veränderung. 
Trotzdem erkrankte ein mit Nebenniere infiziertes Tier an Tuberkulose, 
und es ließ sich aus diesem Tiere eine Reinkultur von Tuberkelbazillen 
gewinnen. Färberisch waren in der Nebenniere nach Ziehl keine Erreger 
nachzuweisen gewesen, wohl aber nach Gram granuläre Formen. Wir 
könnten hier also annehmen, daß diese granulären Formen typisch für 
Lymphomatosis granulomatosa seien, und daß somit die erhaltene Rein¬ 
kultur eine für die Hodgkinsche Krankheit typische Kultur darstelle. 
Da diese Kultur nun identisch ist mit einer Tuberkelbazillenkultur, so 
wird daraus der Schluß zu ziehen sein, daß der Morbus Hodgkin durch 
eine besondere Art von Tuberkelbazillen hervorgerufen werden kann. 

Nun geht diese Schlußfolgerung aber entschieden zu weit. Denn 
wir wissen, daß in einem Organismus, in dem Tuberkulose vorhanden ist, 
auch solche Organe Tuberkelbazillen enthalten können, die histologisch 
keine tuberkulösen Veränderungen aufweisen. Und wir wissen fernerhin, 
daß das Fehlen ziehlfärbbarer Stäbchen nicht gleichbedeutend ist mit dem 
Fehlen von typischem, virulentem Tuberkulosevirus. 


Digitized by 


Gck igle 


Original from 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 



Übeb die Hodgkinsche Krankheit. 


195 


Wir könnten deshalb in diesem Falle zweierlei annehmen: entweder 
waren alle in der Nebenniere gefundenen granulären Formen Tuberkulose¬ 
virus. Ob dann dies Tuberkulosevirus mit den lymphomatösen Verände¬ 
rungen in ursächlichem Zusammenhänge steht, ist nicht zu sagen. — 
Oder aber es waren neben solchen granulären Formen, die vielleicht für 
Morbus Hodgkin typisch sind und einstweilen noch nicht gezüchtet 
werden können, auch typische Tuberkulosegranula vorhanden, aus denen 
die Reinkultur gewonnen wurde. 

Für diesen Fall scheint die zuerst geäußerte Annahme die einfachere 
zu sein. Wenn wir aber dagegen die in der Literatur vorliegenden Berichte 
betrachten, nach denen bisher in keinem Falle von reinem Morbus 
Hodgkin Tierexperiment oder Kulturversuch positiv ausfiel, so müssen wir 
uns doch mehr der an zweiter Stelle geäußerten Annahme zuwenden. 
Unterstützt werden wir darin durch unsere eigenen negativen Tier- und 
Kulturversuche im Falle Caesar. Andererseits werden wir wieder wankend 
gemacht in dieser Auffassung durch die Resultate, die sich bei dem dritten 
von uns an frischem Materiale untersuchten Falle ergaben (Fall 13). 
Klinisch liegt in diesem Falle keine Tuberkulose vor. Die untersuchte 
und zu Tierexperimenten verwendete Drüse zeigte histologisch ebenfalls 
keine Spur von Tuberkulose, sondern lediglich die für Morbus Hodgkin 
typischen Veränderungen. Dennoch bekam ein mit diesem Drüsenmateriale 
geimpftes Meerschweinchen typische tuberkulöse Veränderungen. 

Wir könnten also in diesem letzten Falle annehmen, daß die mikro¬ 
skopisch in den Antiforminpräparaten der Lymphdrüse nachgewiesenen 
Granula dennoch Tuberkulosevirus waren. Dies Tuberkulosevirus könnte 
dann eine besondere Art sein und typische Hodgkinsche Veränderungen 
hervorrufen. Oder aber es könnte gewöhnliches Tuberkulosevirus 
sein, das im Zusammenhang stände mit klinisch nicht nachweisbaren 
Tuberkuloseherden und das zur Hervorbringung der Hodgkin sehen 
Krankheit in diesem Falle befähigt wäre. Andererseits könnten wir aber 
auch annehmen, daß die in der Drüse naebgewiesenen granulären Formen 
zum Teil echtes Tuberkulosevirus seien, das in keiner Beziehung zur 
Lymphomatöse stände. Zum anderen Teile würden dann die Granula 
dem die eigentliche Hodgkinsche Krankheit hervorrufenden Virus an¬ 
gehören, das tierexperimentell und kulturell negative Resultate gibt und 
mit dem Tuberkulosevirus nicht zu identifizieren ist. 

Welcher von diesen drei Möglichkeiten der Vorrang gewährt werden 
soll, ist in der Tat nicht leicht zu entscheiden. Auf jeden Fall steht 
so viel fest, daß etwas ganz Sicheres über den Zusammenhang oder 
Niohtzusammenhang der bei Morbus Hodgkin gefundenen granulären 
Formen mit dem Tuberkulosevirus einstweilen noch nicht gesagt werden 
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kann. Präzisieren wir an der Hand unserer eigenen Befunde und an 
dem in der Literatur niedergelegten Materiale die drei Möglichkeiten, die 
für die Auffassung der Granula in Betracht kommen, so kommen wir zu 
folgendem: 

1. Es ist möglich, daß die in den Organen von Lymphomatosis 
granulomatosa gefundenen granulären Formen identisch sind mit dem 
gewöhnlichen Tuberkulosevirus. 

Will man dies annehmen, so müßte man die negativen Ergebnisse 
von Tierexperiment und Kulturversuch auf eine außerordentliche Ab- 
schwächung des Virus zurückführen. Es ist fernerhin erwiesen, daß 
das Virus nur in sehr geringer Menge vorhanden ist. Nimmt man 
nun an, daß ein Teil des Virus schon tot, ein anderer Teil sehr ab¬ 
geschwächt ist, so kann es kein Wunder nehmen, daß Impf- und Kultur¬ 
versuche vor der Einführung des Antiforminverfahrens negativ ausfielen. 
Es würde alsdann abzuwarten sein, ob durch das Antiforminverfahren 
hier ein Fortschritt erreicht werden kann. 

Nach dieser Vorstellung müßte alsdann der Tuberkelbacillus unter 
gewissen Umständen (starke Abschwächung) die Fähigkeit haben. Ver¬ 
änderungen im Sinne des Morbus Hodgkin hervorzurufen. 

Doch klingt diese Annahme etwas wenig wahrscheinlich. Das Einzige, 
wodurch sie sich in nicht gezwungener Weise stützen ließe, wären die 
Ergebnisse von Fall 13. 

2. Wahrscheinlicher klingt schon die Annahme, daß der Erreger des 
Morbus Hodgkin eine besondere Art des Tuberkulosevirus darstellt. 
Diese besondere Art würde sich dann von dem Tuberkulosevirus dadurch 
unterscheiden, daß sie sich im Tier- und Kulturversuch als stark ab¬ 
geschwächt erweist, und daß sie fähig ist, beim Menschen durch ganz 
geringe Aussaat des Erregers einen progredienten Prozeß zu erzeugen, 
der trotz der geringen Menge der Erreger zum Tode führt. 

Die mangelhaften Tier- und Kulturversuche würden sich dann er¬ 
klären aus der starken Abschwächung des Virus und aus seiner geringen 
Menge. 

Immerhin müßte es aber bei dieser Annahme glücken, wenigstens 
hier und da einmal einen positiven Tierversuch bei dem tuberkulose¬ 
empfänglichsten aller Tiere zu erzielen, wenn man zur Impfung gerade 
einmal ein Stück erwischt, in dem mehrere noch lebensfähige 
Erreger beieinander liegen. Der Tierversuch von Fall 13 würde 
dann auch für diese Auffassung zu verwerten sein. 

3. Endlich kann man aber auch auuehmen, daß der Erreger mit 
dem eigentlichen Tuberkulosevirus gar nichts zu tun hat, son¬ 
dern höchstens in einem entfernten verwandten Verhältnisse mit ihm steht. 
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Er würde dann unter eine Bakteriengrnppe zu reohueu sein, die durch 
Antiformin nicht zerstört wird, und die, ähnlich wie bestimmte Formen 
des Tuberkulose- und Lepravirus, im menschlichen Körper in einer nur 
durch eine verschärfte Gramfärbung darstellbaren, meist granulären Form 
vorkommt. 

Für Meerschweinchen wäre er avirulent. Und ebenso wäre es nicht 
möglich, ihn zu züchten. Würde man ihn züchten können, so würde 
man vielleicht sehen, daß er in Kulturen säurefeste Substanz bildet, 
ebenso wie die granuläre Form des Tuberkulosevirus, auf Kulturen ge¬ 
bracht, sich mit säurefester Substanz imprägniert. 

Alle Befunde, wo bei histologisch reinen Formen von Lymphomatosis 
granulomatosa dennoch im Tierexperiment Tuberkulose erzeugt wird (z. B. 
Nebenniere Fall 7 und noch besser Drüse Fall 13, vielleicht auch die 
Fälle von Lichtenstein und Sticker), und wo womöglich Kulturen 
von Tuberkelbazillen gewonnen werden, müßten alsdann so gedeutet 
werden, daß die echten Tuberkelbazillen nur vergesellschaftet 
sind mit dem eigentlichen Virus der Lymphomatosis granulo¬ 
matosa, ohne daß sie in dieser Vergesellschaftung in den lymphomatös 
veränderten Organen tuberkulöse Veränderungen zu setzen brauchen. Ein 
derartiges Verhalten der Tuberkelbazillen würde in Analogie zu setzen 
sein mit Befunden, die wir bei zwei Lymphosarkomen erheben konnten. 
Wir konnten mit den Lymphosarkomen, die histologisch keine Spur von 
Tuberkulose aufwiesen, typische Tuberkulose bei Meerschweinchen hervor- 
rufen, ohne daß wir dadurch die Tuberkelbazillen in einen ätiologischen 
Zusammenhang bringen mit den Lymphosarkomen. Ähnliche Befunde 
sind ja auch schon von anderer Seite erhoben worden. 

Der zuletzt erörterten Annahme (3) steht also nichts im Wege. Wir 
müssen indessen ohne weiteres zugeben, daß wir die Annahme 2 (ab¬ 
geschwächtes Tuberkulosevirus) für noch wahrscheinlicher halten. Weitere 
Versuche mögen ergeben, welche von beiden den Vorzug verdient. 

In diesem Zusammenhänge müssen wir noch auf einen Funkt ein- 
gehen, der vielleicht auf den ersten Blick stutzig machen kann. Es ist 
das die geringe Zahl der Erreger. Es mag vielleicht merkwürdig 
erscheinen, daß eine so geringe Zahl von nachweisbaren Mikrobien einen 
so unaufhaltsam fortschreitenden Prozeß auslösen kann. Aber man könnte 
ja dagegen wieder geltend machen, daß die Erkrankung wohl hauptsäch¬ 
lich auf toxischen Ursachen beruhe. Indessen ist diese ganze Erschei¬ 
nung für Einen, der sich eingehend mit der Tuberkulose beschäftigt hat, 
keineswegs merkwürdig. Wir können sie uns an der Analogie mit ge¬ 
wissen tuberkulösen Veränderungen leicht erklären. Man denke nur an 
den Lupus. Auch bei ihm ist ja die Zahl der nachweisbaren Erreger 
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äußerst gering. Trotzdem kommt es zu einem chronisch-fortschreitenden, 
kaum aufzuhaltenden Prozesse. Ähnliche Erscheinungen haben wir bei 
der Perlsucht des Rindes, wo wir manchmal in den Perlknoten überhaupt 
kein ziehlfarbbares Yirus nachzuweisen vermögen, und wo auch die 
granuläre Form nur in äußerst spärlicher Anzahl vorkommt. Trotzdem 
kommt es zu diesem starken, destruierenden Wucherungsprozesse. Endlich 
ist in diesem Zusammenhänge als instruktives Analogon ein Fall zu er¬ 
wähnen, den wir erst kürzlich beobachten konnten. Es handelte sich 
um einen im Verlauf von 8 Jahren zu Halbfaustgröße angewachsenen 
Tumor an der linken Galsseite, der sich als von miliaren Tuberkeln dicht 
durchsetztes Lymphdrüsengewebe herausstellte. Trotz der histologisch in 
unendlicher Zahl nachweisbaren Miliartuberkel konnten selbst mit dem 
Antiforminverfahren keine säurefesten Stäbchen nachgewiesen werden, 
und selbst mit der modifizierten Qramfärbung wurden nur ganz außer¬ 
ordentlich spärliche granuläre Formen des Tuberkulosevirus gefunden. 
Trotz der minimalen Menge von Tuberkulosevirus war es zu dieser kolos¬ 
salen Geschwulstbildung gekommen. 

Wenn man dies und ähnliches als Analogon heranzieht, wird es 
Einen nicht mehr wundernehmen, daß auch bei Morbus Hodgkin eine 
so geringe Anzahl von Erregern so ausladende chronisch entzündliche 
Prozesse auszulösen vermag. 

Zum Schlüsse haben wir noch eine Ausführung von Jacobsthal zu 
erwähnen, der in einem Falle von typischem Morbus Hodgkin (es ist 
der von Graetz histologisch genauer beschriebene Fall) ebenfalls die 
granuläre Form nachzuweisen imstande war. Die Färbung geschah mit 
der Kombination von Ziehl- und Gramfärbung. Jacobsthal schreibt: 
„Wir fanden nach genügend langem Suchen eine Reihe von Stäbchen, 
die in ihrer Morphologie von Tuberkelbazillen nicht sicher zu unter¬ 
scheiden waren. Sie zeigten die bekannte granuläre Form. Hin 
und wieder war der Bazillenleib rosa angefarbt, jedoch wurde man auf 
ihn nur dadurch aufmerksam, daß er sich in der Richtung der Granula 
befand.“ Die schwer bemerkbare „Rosa-Anfärbung“ ist natürlich nicht 
gleichbedeutend mit Säurefestigkeit. Und so sind denn auch in diesem 
Falle nur jene Formen gefunden worden, die der Eine von uns zuerst 
gesehen und näher beschrieben hat. Es sind die nichtsäurefesten granu¬ 
lären Formen, zu deren Darstellung die Doppelfarbung keine besseren 
Dienste leistet, als die modifizierte Grammethode allein, da ja nur gram¬ 
färbbare Substanz vorhanden ist. 

Jacobsthal hat dann auch Drüsenmaterial auf ein Meerschweinchen 
übertragen. Es entwickelte sich bei dem Tiere nach einiger Zeit eine 
fortschreitende Drüsenvergrößerung, die aber wieder zurückging. Nach 
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etwa 10 Wochen wurde das Tier seziert, und es fand sich keine Spur 
von Tuberkulose. 

Dieser Fall würde also schon eine Bestätigung dessen sein, was wir 
durch unsere systematischen Untersuchungen festzustellen uns bemühten. 

Wir können unsere Resultate noch einmal ähnlich so zusammen¬ 
fassen, wie wir das schon in unserer vorläufigen Mitteilung getan hatten: 

Die Lymphomatosis granulomatosa ist einelnfektionskrank- 
heit, die durch granuläre Stäbchen hervorgerufen wird. Diese 
granulären Stäbchen sind antiforminfest, aber nicht säurefest. 
Sie sind durch verschärfte Gramfärbung darstellbar und stehen 
dem Tuberkulosevirus zum mindesten sehr nahe. Die Lympho¬ 
matosis granulomatosa ist nach unseren Erfahrungen nur ausnahmsweise 
mit typischer Tuberkulose vergesellschaftet. 


Unsere Untersuchungen haben uns keinerlei Anhalt dafür geliefert, 
daß andere Infektionskrankheiten, speziell Syphilis oder Lepra, in irgend 
einem ätiologischen Zusammenhang mit der hier erörterten Lymphomatosis 
granulomatosa stehen. Wir glauben auch nicht, daß „mannigfache, chro¬ 
nisch verlaufende, torpide Infektionen geringgradiger Toxizität“ (Kirchner- 
Schmincke) das hier besprochene Krankheitsbild auszulösen vermögen, 
vertreten vielmehr die Ansicht, daß ausschließlich die von uns gefundenen 
„antiforminfesten“, dem Tuberkelbacillus nahestehenden Stäbchen als Er¬ 
reger der Lymphomatosis granulomatosa in Betracht kommen. 1 

1 Wer unsere Befunde an unserem Materiale nachprüfen will, kann dies jeder¬ 
zeit bei uns an Ort und Stelle tun. 
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[Aus dem hygienischen Institut der Kgl. Tierärztl. Hochschule zu Berlin.] 
[Direktor: Geh. Med.-Rat Prof. Dr. P. Frosch.] 
(Abteilungsvorsteher: Dr. P. Knuth.) 


Beitrag zur Behandlung 
der Hundepiroplasmose mittels Trypanblau. 

Von 

TTmii Bumann, 

Studierendem der Mtlitir-Veterinftr- Akademie. 


Einleitung. 

Die von P. Ehrlich anfgestellte Behauptung, daß die Verteilung 
chemischer Stoffe im Organismus das Bindeglied zwischen chemischer 
Konstitution und therapeutischer Wirkung darstellt, ist lange Zeit un¬ 
beachtet geblieben. Erst nachdem diese Lehre als Urquelle der Seiten- 
kettentbeorie in der Immunitätslehre von großer Bedeutung geworden war, 
begann sie auf ihrem eigenen Gebiet Boden zu fassen (1). 1 Mehrere 
Forscher begannen nun, ihre Richtigkeit experimentell zu beweisen und 
zugleich praktisch zu verwerten. 

Dies geschah in der Weise, daß man chemische Mittel suchte, welche 
einerseits von bes timm ten Parasiten aufgenommen werden und diese ab¬ 
zutöten imstande sind, die andererseits aber in den zur Abtötung nötigen 
Mengen ohne großen Schaden vom Organismus vertragen werden. 

Bezeichnen wir im Sinne P. Ehrlichs die Stoffe, welche von den 
Parasiten verankert werden, als bakteriotrop oder nach Hans Meyer als 
ätiotrop, die Verankerung vom Organismus als organotrop, so kommen 
nur solche spezifischen Arzneimittel in Frage, deren Ätiotropie größer ist 
als ihre Organotropie. 

1 Die Ziffern in Klammern beziehen sich anf das am Schluß befindliche Literatur¬ 
verzeichnis. 
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Bei bakteriellen Infektionskrankheiten ist dies im allgemeinen nicht 
gelungen. Robert Koch versuchte, mit Milzbrand infizierte Tiere durch 
innere Desinfektion mit so großen Mengen Sublimat zu heilen, daß die 
Bazillen in vitro hätten abgetötet werden müssen; doch die Tiere starben 
schneller, ohne daß die Parasiten beeinflußt wurden. Auch die analogen 
Versuche von P. Ehrlich und Dr. Bechold (2), Diphtherie mit Halogen¬ 
produkten der Phenole und deren Derivaten zu behandeln, schlugen fehl, 
obgleich diese gegenüber den Diphtheriebazillen eine große Desinfektions¬ 
kraft besitzen und so ungiftig sind, daß man den Tieren Dosen einver¬ 
leiben konnte, von denen in vitro weniger als der hundertste Teil genügt 
hätte, um die Bazillen abzutöten. 

Günstiger dagegen verliefen die Heilversuche bei den durch Protozoen 
hervorgerufenen Krankheiten. Angeregt durch die nicht ganz erfolglosen 
Versuche von P. Ehrlich und Leppmann(3,7), Neuralgien mit Methylen¬ 
blau günstig zu beeinflussen, entschloß sich P. Ehrlich in Gemeinschaft 
mit Guttmann (4, 5), Malaria mit Methylenblau zu behandeln. Diese 
Versuche ergaben, daß sich in einigen Fällen einheimischer Malaria 
Methylenblau als wirksames Spezificum bewährte. Nun begannen diese 
Forscher, durch Tierversuche eine chemotherapeutische Bekämpfung der 
Protozoenkrankheiten systematisch zu erproben. Man begann diese Ver¬ 
suche mit den auf kleine Tiere leicht übertragbaren tierpathogenen Try¬ 
panosomenkrankheiten. Weit über hundert der verschiedensten Substanzen 
wurden von P. Ehrlich und K. Shiga (6) durchprobiert, bis man einen 
roten Farbstoff aus der Benzopurpuriureihe fand, der den Krankheits¬ 
verlauf bei Mal de Caderas - kranken Mäusen um einige Tage verzögerte. 
Mit Hilfe von A. Weinberg wurde diese Ausgangssubstanz durch synthe¬ 
tische Versuche verbessert, indem neue Gruppen eingeführt und andere 
eliminiert wurden. Es wurde so eine Pluralität von Verbindungen erzielt, 
aus denen man als optimale das Trypanrot herausfand. 1 . 


1 Das Trypanrot ist entstanden durch Kombination von 1 Molekül tetrazotierter 
Benzidinmonosulfonsäure und 2 Molekülen naphthylamindisulfosaurem Natrium. Es 
kommt ihm also die Konstitution zu: 



/ 

\ 




Wegen der fünf in ihm enthaltenen Säurereste ist es von einer durchaus ausreichen¬ 
den Löslichkeit. 
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Mit diesem Präparat gelang P. Ehrlich der klassische Versuch, durch 
eine einmalige Injektion eines chemischen Mittels die Sterilisation eines 
mit Blutparasiten infizierten Körpers herbeizuführen: Er injizierte Mäusen 
24 Stunden nach der Infektion mit Mal de Caderas, zur Zeit, wo im Blut 
schon einige Trypanosomen vorhanden waren, eine einmalige Dosis Trypan- 
rot und stellte fest, daß am nächsten Tage die Parasiten aus dem kreisen¬ 
den Blut verschwunden waren. 

Dieser Erfolg bestätigte in vollem Umfange die Richtigkeit der Ehr- 
lichschen Grundsätze in bezug auf die mögliche Heilung der einzelnen 
Infektionskrankheiten durch chemische Stoffe und lenkte das Interesse der 
medizinischen Welt auf diesen Gegenstand. 

Daß sich die nun folgenden Versuche dieser Art fast ausnahmslos 
mit den durch Blutprotozoen gemachten Krankheiten beschäftigten, ge¬ 
schah wohl deshalb, weil die bei bakteriellen Infektionskrankheiten wirk¬ 
same Serum- und Immunotherapie bei diesen Krankheiten nicht anwendbar 
ist. Es scheint, als ob bei Infektionen durch Vertreter der Protozoen 
— Malariaplasmodien, Trypanosomen, Piroplasmen und pathogenen Spiro¬ 
chäten — die erfolgreiche Bildung von Antikörpern seitens des Organismus 
nicht in der notwendigen Weise möglich ist. 

Schon die große Verschiedenartigkeit der Erscheinungen bei diesen 
Krankheiten läßt erkennen, daß die Toxine der einzelnen Krankheitserreger 
völlig verschieden voneinander sind. — Infolgedessen werden auch wirk¬ 
same Antikörper — ob sie nun vom Körper selbst gebildet werden, oder 
ob sie in Gestalt eines chemischen Körpers von außen her in den kranken 
Organismus gebracht werden — bei jeder einzelnen Krankheit von ganz 
besonderer Beschaffenheit sein müssen. Soll also die Chemotherapie einen 
völligen Ersatz für die mangelnde Reaktionsfähigkeit des Organismus bieten, 
dann muß sie spezifisch und distributiv sein, d. h. für jeden Krankheits¬ 
erreger bzw. sein Toxin muß ein besonderer chemischer Körper gefunden 
werden, dessen Ätiotropie größer ist als seine Organotropie. Von vorn¬ 
herein war es daher klar, daß sehr viel verschiedenartige Mittel zu prüfen 
und deshalb eine sehr große Arbeit su leisten sein würde. 

In den verschiedensten Laboratorien wurden mehrere tausend von 
chemischen Stoffen auf ihre therapeutische Wirksamkeit untersucht und 
dabei einige gefunden, die den gewünschten Zweck erreichen. Es handelt 
sich nach P. Ehrlich (8) um drei Gruppen, und zwar: 

„1. Die Gruppe der Arsenikalien— in der historischen Reihenfolge: 
Arsenige Säure, Atoxyl und später die neuen Substitutionsprodukte der 
Phenylarsinsäure, das Arsazetin und Arsenophenylglyzin, weiterhin auch 
Antimonalien. 
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2. Bestimmte Azofarbstoffe: Das von Dr. Weinberg hergestellte 
Tiypanrot, das Trypanblau und Trypanviolett von Prof. Mesnil. 

3. Einige basische Triphenylmethanfarbstoflfe: Parafuchsin, Methylen¬ 
violett, Pyronin u. a.“ 


Literatur. 

Nachdem diese Stoffe als mehr oder weniger wirksame Heilmittel für 
die Trypanosomenkrankheiten erkannt waren, hat man auch ihre Heil¬ 
wirkung auf die übrigen Protozoenkrankheiten geprüft und unter anderem 
versucht, die durch Piroplasmen bedingten Tierseuchen der Tropen mit 
diesen Chemikalien zu bekämpfen. 

Laveran hatte im Jahre 1903 nachgewiesen, daß arsenige Säure im¬ 
stande ist, Blutparasiten abzutöten, wenn auch nicht in dem Maße, daß 
eine vollständige Heilung ein tritt. H. W. Thomas (9) und nachher 
H. W. Thomas und A. Breinl (10) haben das große Verdienst, das 
Atoxyl — das ist ein Natronsalz der Paramidophenylarsinsäure — als ein 
Spezificum gegen Trypanosomen erkannt zu haben, welches wohl noch 
heute als das wirksamste Mittel gegen die Schlafkrankheit angesehen 
werden muß. Gonder (11) versuchte im Jahre 1907, auch die Piro¬ 
plasmose der Hunde durch Atoxylbehandlung zu heilen, kam aber zu dem 
Ergebnis, daß nach Applikation des Atoxyls die Krankheit sich wesentlich 
verschlimmerte. Im Gegensatz hierzu gelang es Uhlenhuth (12, 13), 
Trypanosomen und Spirochäten im Organismus durch Atoxyl abzutöten. 
Im Oktober 1908 veröffentlichten Nuttall und Graham-Smith (14) 
Berichte über verschiedene Heilversuche der Piroplasmosis canis. Sie ver¬ 
wandten als chemische Spezifica: salzsaures Chinin, BrechWeinstein, methyl¬ 
arsensaures Sodium, Methylenblau, /9-Naphthylamin und schließlich Atoxyl, 
keiner dieser Versuche zeitigte einen positiven Erfolg. Nuttall und 
S. Hadwen (15) prüften ferner Arsazetin(ein Sodium-p-aminophenylarsenat) 
in bezug auf seine Heilwirkung gegenüber der Piroplasmosis canis, konnten 
eine solche jedoch nicht feststellen. Dieselben Forscher (16) erkannten 
ebenso, daß das von W. Roehl (17) als sehr wirksam gegen Trypano¬ 
somen empfohlene Ehrlich sehe Tryparosan nicht imstande war, eine 
günstige Wirkung auf den Verlauf von Piroplasmosis canis auszuüben. 

Den einzigen durchschlagenden Erfolg in der Behandlung der Piro- 
plasmenkrankheiten erzielten bisher Nuttall und 8. Hadwen (15), in¬ 
dem sie das Ehrlichsche Trypanrot und das Mesnilsche Trypanblau 
an wandten. Die genauen Ergebnisse ihrer Versuche gehen aus folgender 
Tabelle hervor: 
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Die Forscher arbeiteten mit einem sehr virulenten Piroplasmenstamm. 
Sie injizierten bis zu 24 Stunden nach dem Erscheinen der Parasiten im 
kreisenden Blut die genannten Chemikalien in wässeriger Lösung und er¬ 
zielten in den meisten Fällen Heilung. Die Parasiten zeigten schon einige 
Stunden nach der Behandlung mit Trypanblau Degenerationserscheinungen 
(29) und waren am nächsten Tage stets verschwunden. Von den 11 Ver¬ 
suchstieren des Trypanblauversuches haben vier allerdings keine vollgültig 
positiven Resultate geliefert, insofern, als sie an Staupe oder anderen 
Krankheiten eingingen. Der Tod ist aber erst mehr als 40 Tage nach 
der Impfung eingetreten, so daß man auch diese Tiere als von der Piro¬ 
plasmose geheilt ansehen kann. Der Tod der drei an Piroplasmose zu¬ 
grunde gegangenen Hunde ist darauf zurückzuführen, daß die Trypanblau- 
behandlung erst am Tage des Todes oder kurz vorher, jedenfalls aber zu 
spät statthatte. 

Somit ist dieser Erfolg in der Bekämpfung der bislang unheilbaren 
Krankheit einzig dastehend. Die Bedeutung dieser erstmaligen erfolgreichen 
Behandlung der Piroplasmosis canis ist einerseits theoretischer Natur, 
denn diese Versuche sind eine neue Bestätigung der Ehrlich sehen Lehre 
von der spezifischen Chemotherapie aller Infektionskrankheiten. Anderer¬ 
seits ist die Wichtigkeit dieser experimentellen Heilerfolge im Laboratorium 
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um so größer, als sie direkt als Beispiele von praktischer Heilung der 
Piroplasmosis canis gelten können. 

Mit Rücksicht hierauf erschien es lohnend, die Originalversuche von 
Nuttall und S. Hadwen noch einmal dnrchzuführen und damit nach¬ 
zuprüfen, welche Erwartungen man auf die Bekämpfung und Prophylaxe 
der durch Piroplasma canis hervorgerufenen Seuche mittels Trypanblau- 
behandlung setzen kann. 


Eigener Versuch. 

Unser Versuch wurde nach dem Vorbilde der von Nuttall und 
S. Hadwen angestellten Versuche ausgeführt. 

Den Piroplasmenstamm, welchen wir benutzten, verdanken wir dem 
Laboratorium des Hm. Prof. Dr. Schilling, Berlin. Ein etwa 2jähriger 

Hund I (Fig. 1), der mit diesem Stamm sub¬ 
kutan geimpft wurde, ging am 11. Tage nach 
der Impfung an Hämoglobinurie ein, nachdem 
am 5. Tage die ersten Parasiten im peripheren 
Blut nachgewiesen waren. 

Das Trypanblau wurde uns durch Vermitt¬ 
lung des Hm. Geh. Obermedizinalrat Prof. 
Dr. Ehrlich von den Herren Leopold Ca- 
sella & Cie., Frankfurta/M., in liebenswürdiger 
Weise zur Verfügung gestellt. Tiypanblau ist 
von Mesnil und Nicolle, Paris, dargestellt 
und empfohlen. Es entsteht durch Kombination 
von tetrazotiertem Toluidin mit zwei Molekülen 
der 1 • 8-Amidonaphthol-3 • 6-Disulfosäure. 

Als Versuchstiere dienten ein 2 x / a jähriger 
Spitz (III), dessen Gewicht 14 k * betrug, und ein 
etwa 3 1 / a jähriger kurzhaariger Pinscher II mit einem Gewicht von 8**. 
Beide Versuchstiere waren bei Beginn des Versuches gesund. 

Am 12. XI. 1909 wurden die Hunde II und III mit je 9 00 “ de¬ 
formierten Blutes von einem an Piroplasmosis sterbenden Hunde (I) sub¬ 
kutan geimpft. Nun wurde täglich bei beiden Hunden die Temperatur 
im Rectum gemessen und ihr Blut mikroskopisch untersucht 

Zum Zweck der Blutuntersuchung wurde den Tieren Blut aus einer 
Ohrvene entnommen und Ausstrichpräparate angefertigt, welche in absolutem 
Alkohol gehärtet und nach Giemsa gefärbt wurden. 

Die genauen Ergebnisse der täglichen Blutuntersuchungen 1 und Tem- 
peraturmessungen finden sich in den Fieberkurven Figg. 2 und 3 ein- 

1 Es bedeutet: + = positiver, 0 = negativer Blutbefund, — s= nicht untersucht. 
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getragen. Bei beiden Tieren zeigten sich bald beträchtliche Temperatur* 
Steigerungen. Am 6. Tage nach der Impfung hatten beide Hunde Fieber 
in einer Höhe von 40*7°. Zu dieser Zeit gelang es auch, bei beiden 
Versuchstieren im peripheren Blut das Vorhandensein von Piroplasmen 
nachzuweisen. 

Hund II diente als Kontrollhund. Hund III dagegen wurde am 
6. Tage nach der Impfung, d. h. gleich nach Auftreten der Parasiten im 
Blut, mit Trypanblau behandelt: IO 04 “ einer lprozentigen wässerigen 
Tiypanblaulösung wurden dem Tier an der Innenfläche des Hinter¬ 
schenkels subkutan injiziert (Fig. 3). 

Am Tage nach der Behandlung fiel die Temperatur von 40*7° auf 
40* 5°. Die Blutuntersuchung fiel negativ aus, obgleich nicht nur in der 
oben angegebenen Weise Blutausstrichpräparate angefertigt wurden, son¬ 
dern auch nach der u. a. von Robert Koch, Beck und Kleine (18) 
zur Feststellung von Trypanosomen angewandten Methode hergestellte 
Tropfenpräparate zur Untersuchung gelangten. 

Bei dem erwähnten Verfahren wird ein Tropfen Blnt auf ein absolut 
reines Deckgläschen fallen gelassen, der möglichst vor Staub geschützt an 
der Luft längere Zeit getrocknet und dann unfixiert nach Giernsa vor¬ 
sichtig gefärbt wird. Man hat dann mehr Material, d. h. eine stärkere 
Blutschicht, die jedoch, da die Blutkörperchen wenig oder gar nicht ge¬ 
färbt sind, eine genaue mikroskopische Durchsicht zuläßt. 

Allerdings muß zugegeben werden, daß dies Verfahren für die Unter¬ 
suchungen auf Piroplasmen nicht in dem Maße geeignet ist, wie vielleicht 
für die Feststellung von Trypanosomen, da bei verdächtigem Material mit 
sehr wenig Parasiten Unsicherheiten nicht ausgeschlossen sind. 

Der Hund III war jedoch sehr matt und krank. In der Umgebung 
der Injektionsstelle zeigte sich eine intensiv blau gefärbte ungefähr 
hühnereigroße Schwellung, die nicht schmerzhaft und nicht höher tem¬ 
periert war. Diese wurde allmählich ohne besondere Behandlung kleiner 
und war am 9. Tage nach der Behandlung fast verschwunden. 

Am 5. Tage nach der Injektion des Trypanblau war die Temperatur 
wieder normal und blieb es auch. Die mit sehr wenig Ausnahmen täglich 
bis zum 37. Tage vorgenommenen Blutuntersuchungen blieben negativ. 
Am 18. XII. 1909 wurden die täglichen Untersuchungen abgebrochen. 
Der Hund wurde weiter beobachtet und sein Blut in Zwischenräumen 
von ca. 8 Tagen untersucht. Krankheitserscheinungen waren nicht wieder 
wahrzunehmen. 

Bei Hund II traten am 6. Tage nach der Impfung ebenfalls Piro¬ 
plasmen im Blut auf, die sich bis zum 8. Tage wesentlich vermehrten, 
dann aber an Zahl abnahmen und am 12. Tage nicht mehr nachzuweisen 
waren. Das Versuchstier war seit Auftreten der Parasiten im Blut schwer 
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krank, fraß nicht und zeigte die Erscheinungen des Icterus. Der Harn 
war trübe, dickflüssig und rotbraun gefärbt. Der Hund magerte bis zum 
Gerippe ab. Das anfangs hochgradige Fieber (40*7°) fiel bis auf eine 
Temperatur von 38*2° am 14. Tage nach der Impfung, stieg dann aber 
allmählich wieder und erreichte am 22. und 23. Tage nochmals eine Höhe 
von 39*6°. In diesen Tagen waren im Blute nochmals allerdings nur 
wenig Parasiten zu finden. Beim nicht behandelten Kontrollhund II 
stellte sich also im Gegensatz zu Hund III ein Bückfall ein. Eigen¬ 
artigerweise nahm aber, obgleich Fieber vorhanden war und man Parasiten 
im Blut fand, das Wohlbefinden des Hundes gerade in diesen Tagen 
wesentlich zu. Der Hund begann zu fressen und erschien am 26. Tage 
nach der Impfung gesund, obgleich noch am 25. Tage ein Piroplasma 
im Blut gefunden wurde. 

Nach den Angaben P. Ehrlichs (19), Laverans und Halber¬ 
städters ist bei den Trypanosomenkrankheiten das Gegenteil zu kon¬ 
statieren. Hier treten in Ausnahmefällen wochenlang nach der Trypanrot- 
behandlung einige Parasiten auf, deren Keime sich der Wirkung des 
Trypanrot entzogen haben; diese vermehren sich dann aber sehr schnell 
und führen in kürzester Zeit den Tod des Tieres herbei. 

Daß in diesem Falle die geringe Virulenz der Piroplasmen oder eine 
Fähigkeit dieses Organismus, Antikörper in besonders reichem Maße zu 
bilden, eine Ausnahme herbeigeführt haben, wäre ja nicht ausgeschlossen. 

Nach dem 28. Tage wurden keine Parasiten wieder festgestellt. Die 
Blutuntersuchungen wurden täglich fortgesetzt bis zum 37. Tage nach 
der Impfung (19. XII. 1909). Dann wurde der Hund weiter beobachtet; 
das Blut wurde in Abständen von etwa 8 Tagen bis zum 20.1. 1910 
untersucht. Krankheitserscheinungen traten nicht wieder auf. 

Das Ergebnis des Heil Versuches mit Trypanblau ist also folgendes: 

Eine einmalige Injektion von 10 ccm (0-8 ccm pro Kilogramm Ge¬ 
wicht) einer 1 prozentigen wässerigen Trypanblaulösung an dem Tage, 
wo die Parasiten im peripheren Blut erschienen, bewirkte das Verschwinden 
der Piroplasmen im Blut. Die schon vorhandenen Krankheitserscheinungen 
gingen in wenigen Tagen zurück. An der Injektionsstelle der Trypanblau¬ 
lösung entstanden lokale ödematöse Schwellungen; diese bildeten sich 
jedoch ohne besondere Behandlung zurück. Dieser Versuch hat also be¬ 
stätigt, daß das Trypanblau als wirksames Spezificum gegen die Piro- 
pasmosis canis bezeichnet werden kann. 

Die Tatsache, daß der Hund II die Krankheit ohne Behandlung über¬ 
standen hat, beeinträchtigt allerdings den Wert dieser Feststellung. Bei 
Hund II trat immerhin doch ein Rückfall ein und der Krankheitsverlauf 


Digitized by 


Gck igle 


Original from 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 



Behandlung leb Hundepiboplasmose mittels Tb ypanblau. 211 


war ein viel schwererer, so daß mau doch die günstige Wirkung des 
Trypanblau auf den Heilverlauf der Piroplasmose deutlich wahrnehmen 
konnte. 

Als wir dann am 20.1. 1910 — bereitwilligst von Hrn. Prof. 
Mesnil mit einem virulenteren Piroplasmenstamm versehen — unsere 
Versuche fortsetzten, impften wir u. a. auch die Hunde II und III noch 
einmal und zwar intraperitoneal mit je 5*5 ccm defibrinierten Blutes 
von einem an Piroplasmose gestorbenen Tier. Eine Injektion fand jedoch 
weder bei Hund II noch bei Hund III statt. Vom 20.1. bis 20. II. d. J. 
wurden täglich, von da ab bis zum 8. III. in etwas größeren Abständen 
Blutuntersuchungen vorgenommen. Parasiten wurden jedoch nicht fest¬ 
gestellt, während drei andere Hunde (VI, VII, VIII), die ungefähr mit 
den gleichen Mengen desselben Blutes geimpft waren, am 5. Tage nach 
der Impfung Piroplasmen zeigten. Daraus geht wohl hervor, daß sowohl 
bei Hund III, dessen Blut mittels Trypanblau von Piroplasmen befreit 
war, wie auch bei Hund II, dessen Organismus die Infektion ohne Hilfe 
überstanden hatte, Immunität eingetreten war. Ewald Franke (20) 
hat sich eingehend mit dem Versuch beschäftigt, bei Tieren, die durch 
Trypanrot von Mal de Caderas geheilt waren, experimentell eine neue 
Infektion herbeizuführen. Er hat dabei festgestellt, daß erst 20 bis 
22 Tage nach der Heilung durch Trypanrot eine neue Infektion der Ver¬ 
suchsmäuse möglich war, d. h. daß die Immunität nach Trypanrotheilung 
des Mal de Caderas für 20 bis 22 Tage vorhält. Sollten ähnliche Ver¬ 
hältnisse auch bei der Piroplasmose bestehen, so würde unser Versuch 
zeigen, daß nach der mit Tryplanblau geheilten Piroplasmose die Im¬ 
munitätsdauer bei mittlerer Virulenz der Parasiten mehr als 68 Tage, 
die Dauer der natürlich erlangten Immunität mehr als 54 Tage beträgt, 
vom Schwinden der letzten Krankheitserscheinungen an gerechnet. 

Um nun noch festzustellen, ob diese Immunität vollkommen der von 
P. Ehrlich nach Trypanosomenkrankheiten gefundenen „immunitas non 
sterilisans“ entspricht, unternahmen wir folgendes: 

Am 7. bzw. 8. III. 1910, also am 115. bzw. 116. Tage nach der 
1. Impfung entnahmen wir jedem der beiden Hunde (II und III) eine 
größere Menge Blut aus der Vena jugularis und impften damit je einen 
Hund (XV und XVI) intraperitoneal. 

Der mit Blut von Hund II geimpfte sehr junge Hund XV (s. Fig. 4) 
zeigte schon am 8. Tage nach der Impfung Piroplasmen und verendete 
am 11. Tage nach der Impfung an Hämoglobinurie. 

Der mit Blut von Hund III geimpfte Hund XVI (s. Fig. 5) wies am 
4. Tage nach der Impfung Piroplasmen im peripheren Blut auf. Er er- 
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krankte schwer unter den Erscheinungen der Hämoglobinurie. Am 
13. Tage nach der Impfung wurde er, an Piroplasmose sterbend, getötet. 

Es erhellt daraus, daß nicht nur die naturimmunen Hunde, sondern 
auch die mittels Trypanblau geheilten, die Kontagiosität des Blutes lange 
Zeit behalten. 



Fig. 4. Fig. 5. 


Hr. Prof. Dr. Schilling war so liebenswürdig, uns noch einen 
zweiten Stamm des Piroplasma canis zur Verfügung zu stellen. Es gelang 
uns jedoch nicht, mit diesem Stamm durch intraperitoneale Impfung 
zweier Hunde IV und V eine Infektion herbeizuführen (s. Fig. 6 u. 7). 



Fig. 6. 
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Doch auch bei diesen Tieren rief die Impfung Immunität hervor, 
obgleich weder eine fieberhafte Erkrankung, noch Piroplasmen trotz 
sorgfältigster Untersuchung nachgewiesen werden konnten. 62 Tage 
nach der 1. Impfung wurden diese Tiere IV und V noch einmal intra¬ 
peritoneal geimpft und zwar mit dem gleichen Material wie Hund VI, 
doch die Hunde erkrankten nicht und zeigten keine Parasiten im Blut. 

Von Hm. Prof. Mesnil-Paris war uns dieser Piroplasmenstamm in 
zuvorkommenderWeise zugesandt. Mit dem Stamm wurden u. a. drei junge 
Hunde (VI, VII, VIII) intraperitoneal geimpft; bei allen dreien ließen 
sich zwischen dem 4. bis 7. Tage nach der Impfung die ersten Parasiten 
nachweisen. Hund VII bekam Staupe und starb daran am 10. Tage nach 
der Impfung. Hund VI, ein etwa einjähriger, ziemlich kleiner Terrier, 



überstand jedoch die Krankheit, obgleich zweimal am 5. bis 11. und am 
26. bis 29. Tage nach der Impfung Piroplasmen im Blut nachgewiesen 
wurden. Auch Hund XVII, der mit Blut von Hund VI geimpft wurde, 
zeigte den gleichen Krankheitsverlauf wie Hund VI. 

Die Virulenz dieses dritten Stammes war daher auch zu gering für 
unsere Versuche. Unsere Bemühungen, aus irgend einem Institut einen 
virulenteren Stamm zu bekommen, blieben erfolglos, so daß wir uns ge¬ 
zwungen sahen, unter vorläufiger Aufgabe des eigentlichen Themas, alles 
zu versuchen, um unserem bisher benutzten Piroplasmenstamm eine 
größere Virulenz zu verleihen. Wir lassen diese Versuche folgen, weil 
doch einige Verschiedenheiten zwischen Piroplasmen und Trypanosomen 
daraus hervorgehen, die nicht ohne Interesse sein dürften. 
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Versuche, 

die Virulenz eines Piroplasma canis-Stammes zn steigern. 

Um dem uns von Hrn. Prof. Mesnil-Paris übersandten Stamm des 
Piroplasma canis die für unsere Heil versuche nötige Virulenz zu verleihen, 
unternahmen wir folgende vier Versuche: 

1. Passage des Piroplasmenstammes durch sehr junge gesunde Hunde. 

2. Passage des Piroplasmenstammes durch junge staupekranke Hunde. 

3. Impfung mit der Bauchhöhlenflüssigkeit eines Hundes, der 18 Stunden 
früher intraperitoneal geimpft war. 

4. Passage des Stammes durch andere Tierspezies (Meerschweinchen, 
Kaninchen, Mäuse). 


1. Versuch. 

Passage des Piroplasmenstammes durch sehr junge gesunde Hunde. 

Nach P. Ehrlich ist es möglich, die Virulenz von Trypanosomen- 
stämmen, z. B. der Nagana-Trypanosomen, durch Eortzüchten in jungen 
Versuchstieren zu steigern. Hr. Prof. Mesnil war auch der Ansicht, daß 
der vorliegende Piroplasmenstamm durch Fortzüchtung in jungen Tieren 
eine größere Virulenz bekommen würde. Um dies zu erproben, ver¬ 
wandten wir nur junge Versuchstiere und verimpften stets stark piro- 
plasmenhaltige8 Blut. 

Am 26.1. 10 wurde Hund VIH, ein etwa 8 Wochen alter Spitz, dessen 
Gewicht 4 Pfund betrug, intraperitoneal mit Stamm Mesnil geimpft. Der 
Hund erkrankte am 5. Tage nach der Impfung unter hochgradigem Fieber 
(40*7°), während Parasiten im Blut erschienen. Der Hund überstand aber 
den ersten Anfall, der vom 7. bis 12. Tage anhielt, überlebte auch einen 
zweiten am 20. bis 21. Tage, erlag jedoch am 33. Tage der Hämoglobinurie. 
Im Blutausstrich der Niere konnten wenige Parasiten nachgewiesen werden. 

Am 9. Tage nach der Impfung wurden dem Hunde VIH aus der Jugular- 
vene 10 ecm Blut entnommen, damit wurde eine 6 Wochen alte, braune 
Hündin X intraperitoneal geimpft. Dieses Versuchstier X zeigte am 4. Tage 
nach der Impfung Fieber in Höhe von 40*6°, offenbar durch Piroplasmen 
veranlaßt, welche an diesem Tage im Blut gefunden wurden. Auch dieses 
Tier (X) überstand den ersten Anfall, ging jedoch am 21. Tage nach der 
Impfung an Hämoglobinurie ein. Die Untersuchung der Blutausstriche aus 
Niere und Milz ergab ein positives Resultat. Am 6. Tage nach der Impfung 
wurden auch diesem Tier in der oben angeführten Weise I0 ccm Blut ent¬ 
nommen, das sehr viel Parasiten enthielt. Damit wurden zwei andere 
Hunde XI und XII von ungefähr gleichem Alter und Gewicht wie die 
obigen intraperitoneal geimpft. Beide Tiere wiesen am 4. Tage nach der 
Impfung viel Parasiten im Blut auf. Hund XI ging am 23. Tage nach der 
Impfung an Hämoglobinurie ein, nachdem am 4. und 5. Tage vor dem Tode 
noch einmal viel Parasiten im Blut aufgetreten waren. 
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Hund XII erkrankte an Staupe und starb daran am 18. Tage nach der 
Impfung. 

Nach dem Krankheitsverlauf bei Hund X und XI zu urteilen, schien 
eine Steigerung der Virulenz eingetreten zu sein. Wir glaubten daher, 
nunmehr einen etwas älteren Hund benutzen zu können und infizierten 
am 28. II. einen etwa 1 / 4 jährigen schwächlichen Hund XIV mit etwa 5 ccm 
des Blutes von Hund XI, welches an jenem Tage sehr piroplasmenhaltig 
war. Am 3. Tage nach der Impfung schon traten Parasiten im Blut auf, 
die sich bis zum 8. Tage stark vermehrten. Der Hund erholte sich jedoch 
wieder, nachdem er auch noch eine schwere Gastroenteritis überstanden 
hatte, zusehends und blieh bis zum 28. Tage (28. III.) lieber- und parasiten¬ 
frei. Krankheitserscheinungen traten nicht wieder auf. Am 15. VI. wurde 
der Hund wegen hochgradiger Räude getötet. 

Der geringe Altersunterschied des Hundes XIV von den früher ver¬ 
wendeten Hunden hatte also schon genügt, um den Krankheitsverlauf der 
Piroplasmose bedeutend milder zu gestalten. 

Aus diesem Hund XIV wurde am 6. Tage nach der Impfung ein sehr 
junger Hund XVIH intraperitoneal geimpft. Doch auch dieser Hund starb 
nicht an Piroplasmose, obwohl vom 5. bis 9. Tage viel Parasiten im Blut 
nachzuweisen waren. Später waren jedoch niemals wieder Piroplasmen im 
Blut vorhanden und das Tier genas völlig. 

Dieses Ergebnis spricht dafür, daß im Blute junger Tiere die 
Piroplasmen wohl besser gedeihen, sich aus diesem Grunde 
auch schneller vermehren, und daß der zarte Organismus den 
Toxinen dieser Blutparasiten wohl eher unterliegt, daß die 
Passage durch junge Hunde aber doch lange Zeit fortgesetzt 
werden muß, ehe die Piroplasmen auch widerstandsfähigeren 
Organismen gegenüber ihre gesteigerte Virulenz behaupten. 

2. Versuch. 

Passage des Piroplasmenstammes durch junge staupekranke Hunde. 

In unserem Hundebestande brach Staupe aus. Da wir die erkrankten 
Tiere aus diesem Grunde nicht zu anderen Versuchen benutzen konnten, 
versuchten wir, die Virulenz der Piroplasmen zu erhöhen, indem wir sie 
in jungen staupekranken Hunden fortzüchteten. 

Es ist zwar durch die Untersuchungen P. Ehrlichs u. a. in einwand¬ 
freier Weise festgestellt, daß die Toxine aller Krankheitserreger, auch der 
Blutprotozoen spezifische sind, und es lag kein Grund zu der Annahme 
vor, daß die Toxine der Piroplasmen denen der Staupeerreger in ihrer 
Wirkung ähnlich seien und diese daher sich gegenseitig unterstützten. 
Es wäre aber immerhin möglich, daß der Organismus der Hunde, die 
durch die Staupe wesentlich geschwächt sind, nicht über die gleiche 
Reaktionskraft auf die Blutparasiten verfügt, wie der der gleichen Tiere 
in gesundem Zustande. 
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Am 20.1. 1910 wurde daher ein junger weißer Terrier VII (Alter 
8 Monate, Gewicht 6 Pfund) mit dem Piroplasmenstamm Mesnil intra¬ 



peritoneal geimpft. Die Körpertemperatur betrug am Tage nach der Impfung 
39-5° (s. Fig. 9). 
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Die Fieberkurve YU nahm den bei Staupe oft beobachteten Verlauf, 
d. h. sie fiel anfangs allmählich, dann plötzlich bis zu der subnormalen 
Temperatur von 37*0° am Todestage. Am 6. Tage nach der Impfung 
fanden wir Piroplasmen im Blut; an diesem Tage erleidet auch die gleich» 
mäßig fallende Fieberkurve eine Unterbrechung, indem die Körperwärme 
noch einmal um 0*6° steigt, um dann in gleichmäßiger Weise weiter zu 
fallen. Von diesem Hunde wurde bei Eintritt des Todes alles zu erreichende 
Herzblut (etwa 17 ccm ) entnommen, und diese Blutmenge wurde einer stäupe» 
kranken etwa 8 Wochen alten Hündin IX (Gewicht 5 Pfund) in die Bauch» 
höhle injiziert. Die Fieberkurve dieses Versuchstieres (s. Fig. 9) war am 
Tage der Impfung auf einer Höhe von 40*0° noch im Steigen begriffen; 
am 2. Tage nach der Impfung erreichte sie ihren Höhepunkt 40*7° und 
fiel dann bis zum 3. Tage auf 40*1°. An diesem Tage traten die ersten 
Parasiten im Blute auf. Die Temperatur hielt sich einige Tage lang auf 
40-0 bis 39*9°, fiel dann etwas, stieg jedoch, als die Piroplasmen im Blut 
am 11. Tage wesentlich an Zahl Zunahmen, nochmals auf 40*4° und ging 
dann mit einer Unterbrechung allmählich herunter auf 38*2° am 22. Tage, 
wo der Tod eintrat. Dem sterbenden Hunde wurde alles Blut (etwa 23 ccm ) 
entnommen und damit ein etwa 1 / 2 jähriger Hund XUI (Gewicht 11 Pfund) 
intraperitoneal geimpft. Doch auch bei diesem Versuch mit einem etwas 
älteren Hunde machten wir die gleiche Erfahrung wie in der vorhergehenden 
Versuchsreihe: Die Temperatur blieb normal auf 39*0 U . Nach langem 
Suchen gelang es, am 7. und 8. Tage nach der Impfung einen bzw. zwei 
Parasiten in mehreren Präparaten festzustellen. Der Hund starb am 29. Tage 
nach der Impfung offenbar an Staupe. Piroplasmen waren auch im zen¬ 
tralen Blut nicht nachzuweisen. 

Das Resultat dieser Versuche scheint uns zu sein, daß die Virulenz 
der Piroplasmen während der Passage durch die staupekranken Tiere ab¬ 
genommen hat: Während die Infektion des Hundes VII eine relativ starke 
war, waren bei Hund XIII nur an 2 Tagen sehr wenig Parasiten nach¬ 
zuweisen. Auch die mikroskopische Untersuchung der großen Körper¬ 
parenchyme ergab ein negatives Resultat. Sollte in der Tat die Virulenz 
ahgenommen haben, so würde man daraus schließen können, daß das 
Kontagium der Hundestaupe entweder an sich dem Gedeihen der Piro¬ 
plasmen im Blut schädüch ist, oder — wenn die Hundestaupe nicht als 
Infektionskrankheit anzusehen wäre — daß der an Staupe erkrankte 
Organismus Stoffe bildet, welche die Vermehrung und Entwicklung der 
Parasiten beeinträchtigen. 


3. Versuch. 

Impfung mit der Bauohhöhlenflüssigkeit eines Hundes, der 18 Stunden 
früher intraperitoneal geimpft war. 

Rabinowitsch und Kempner (21) fanden im Jahre 1899, daß die 
Bauchhöhlenflüssigkeit scheinbar die geringsten Mengen von Antikörpern 
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im Organismas gegen die Krankheitserreger bildet, und verfolgten von 
diesem Gesichtspunkte ans die Entwicklung von Rattentrypanosomen in 
der Bauchhöhlenflüssigkeit lebender Tiere. 

Diese Entdeckung hat E. H. Rüdiger (22) benutzt, um ein Serum 
gegen Rinderpest zu gewinnen. Er impfte nämlich statt wie bisher mit 
virulentem Blut die zur Serumgewinnung bestimmten Tiere mit der künst¬ 
lich vermehrten Bauchhöhlenflüssigkeit infizierter Tiere und erreichte eine 
Virulenzsteigerung der Krankheitserreger. Es gab nun zwei Methoden, 
nach denen verfahren werden konnte. Entweder konnte das Exsudat in 
der Bauchhöhle erst vermehrt werden, wie es Rüdiger tat, indem er 5 
bis 6 Stunden vor der Impfung Natriumcitrat injizierte, oder das piro- 
plasmenhaltige Blut wurde ohne weiteres in die Bauchhöhle gespritzt. 
Wir wählten den letzteren Weg und konnten uns überzeugen, daß auch 
ohne Vorbereitung mit Natriumcitrat die Menge des intraperitonealen Ex¬ 
sudates vollauf genügt, um damit später andere Tiere infizieren zu können. 


Mürz April 



Am 14. III. 1910 abends 6 Uhr wurde eine junge graue Hündin XXII 
intraperitoneal geimpft mit etwa 10 cem Blut von Hund XVIH. Nach 18 Stun¬ 
den — also am 15. III. vormittags 11 Uhr — wurde dieser Hund getötet 
und die in der Bauchhöhle befindliche Flüssigkeit (etwa 5 ccm ) dazu ver¬ 
wendet, einen anderen jungen Hund XXIV (vgl. Fig. 10) damit zu impfen. 1 


1 Um dies darzustellen, haben wir in Fig. 8 auf S. 215 zwischen den Hunden 
XVIII und XXIV den Hund XXII eingeschoben. 
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Die mikroskopische Untersuchung des Exsudates in Ausstrichpräparaten er¬ 
gab, daß noch einige Parasiten, allerdings von veränderter Gestalt (24), 
darin zu finden waren. Der mit dieser Bauchhöhlenflüssigkeit geimpfte 
Hund XXIV zeigte schon am 4. Tage nach der Impfung Piroplasmen im 
Blut, deren Zahl sich derart vermehrte, daß am 6. Tage durchschnittlich 
25 Prozent der roten Blutkörperchen infiziert waren. Der Hund überlebte 
jedoch den ersten Anfall; die Piroplasmen verschwanden wieder aus dem 
Blut. Die Fieberkurve, am 7. Tage auf 39*5° gestiegen, fiel allmählich auf 
37*5° und blieb mit geringen Ausnahmen auf dieser Höhe, bis am 22. Tage 
nach der Impfung Exitus letalis eintrat. In den Blutausstrichpräparaten aus 
Leber, Milz und Niere wurden durchschnittlich fünf Piroplasmen pro Gesichts¬ 
feld gefunden. Ein J / 4 jähriger Hund XXY (vgl. Fig. 10 unten), der mit 
Blut geimpft wurde, welches am 6. Tage nach der Impfung der Jugularvene 
von Hund XXIV entnommen war, zeigte zwar wiederum den bei unserem 
Piroplasmenstamm gewöhnlichen Verlauf der Krankheit: er überlebte den 
ersten Anfall und starb an einem Rückfall am 24. Tage nach der Impfung. 

Aus dem Versuch geht aber doch hervor, daß trotz des 
intrakorpuskulären Charakters der Piroplasmen auch diese 
Parasiten in der Bauchhöhlenflüssigkeit wenigstens ebenso 
virulent bleiben wie im Blute selbst. 

Die beabsichtigte Steigerung der Virulenz war allerdings nicht gelungen. 


4. Versuch. 

Passage des Firoplasmenstammes durch andere Tierspezies 
(Meersohwelnohen, Kaninchen, Mäuse). 

Den drei vorstehenden Versuchen lag die Annahme zugrunde, daß 
die Piroplasmen an Virulenz gewinnen müßten, wenn ihnen möglichst 
günstige Bedingungen für ihr Fortkommen geschaffen würden. Nunmehr 
unternahmen wir den Versuch, die Piroplasmen nach der Entnahme aus 
dem infizierten Hund zeitweilig unter ungünstige Verhältnisse zu bringen, 
in der Erwartung, daß sie, sobald sie in die ihnen zusagenden Lebens¬ 
bedingungen im Hundeorganismus zurückgebracht würden, sich um so 
besser entwickelten. 

Zu diesem Zwecke wurden große Mengen piroplasmenhaltigen Blutes 
anderen Tieren (Meerschweinchen, Kaninchen, Mäusen) einverleibt. Diese 
Tiere wurden nach einiger Zeit getötet, und ihr Blut wurde jungen 
Hunden intraperitoneal injiziert 

Ähnliche Versuche hat Voges (23) mit Mal de Caderas-Trypanosomen 
ausgeführt, indem er diese durch Rinder schickte. 

a) Versuch mit Meerschweinchen. 

Am 8. III. 1910 nachmittags 5 Uhr wurde einem Meerschweinchen eine 
Dosis von I5 ecm verdünnten piroplasmenhaltigen Blutes subkutan injiziert. 
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— Am 9. III. vormittags 11 Uhr, also nach 18 Stunden, wurde es getötet 
und fast alles Blut aus dem Herzen genommen. Dieses Blut (etwa 20 ccm ) 
wurde einer 6 Wochen alten Hündin XX (Gewicht 2-4 Pfund) intraperi¬ 
toneal injiziert, nachdem es mikroskopisch untersucht war. Nach langem 


Mürz 



Suchen gelang es, in einem Ausstrich aus der Milz zwei kugel¬ 
förmige Parasiten nachzuweisen. Der geimpfte Hund jedoch zeigte 
niemals Parasiten. Die Körpertemperatur, welche nach der Injektion des 
fremden Blutes wenig gestiegen war, fiel schon am 5. Tage und blieb dann 
normal (Fig. 11). 

b) Versuch mit Kaninchen. 

Der analoge Versuch wurde auch mit Kaninchen ausgeführt. 

Einem kleinen Kaninchen (Gewicht 2*4 Pfund) wurden 30 ccm ver¬ 


dünnten Blutes, das zurzeit gerade 
jiziert. Das Kaninchen wurde 20 
Stunden später getötet und sein 
Blut entnommen. Fast die gesamte 
Menge diesesKaninchenblutes wurde 
einer 8 Wochen alten Pinscher¬ 
hündin XIX (vgl. Fig. 12) in die 
Bauchhöhle gespritzt. Das Kanin¬ 
chenblut wurde mikroskopisch unter¬ 
sucht; Piroplasmen wurden jedoch 
nicht gefunden. Das Blut des 
Hundes XIX wurde täglich unter¬ 
sucht. Aber auch darin konnten 
keine Piroplasmen festgestellt wer¬ 
den. In der Nacht nach der Impfung 
bekam der Hund hochgradiges 
Fieber (41 *0°); das Fieber fiel je¬ 
doch schon im Laufe des ersten 
Tages auf 40*3 und bis zum dritten 
Tage auf 38-6. Auf dieser Höhe 
hielt sich die Körpertemperatur 
von geringfügigen Schwankungen 
abgesehen. 


viel Piroplasmen enthielt, subkutan in- 

yiärx 



Difitized by Gougle 


Original from 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 









222 


Hans Bumann: 


Digitized by 


c) Versuch mit Mäusen. 

Als dritte Tierspezies, durch welche wir den Piroplasmenstamm schicken 
wollten, wählten wir Mäuse. Dem Hunde XIV wurde 8 Tage nach der 
Impfung stark piroplasmenhaltiges Blut entnommen. Dies Blut wurde de* 
fibriniert und dann zwei Mäusen subkutan injiziert; die Injektionsstelle wurde 
mit Kollodium verschlossen. Die eingeBpritzte Blutmenge war so groß, daß 
sie am anderen Tage noch nicht völlig resorbiert war. 24 8tunden nach 

der Injektion wurden die Tiere 
getötet. Ihr Blut, in physiologischer 
Kochsalzlösung aufgefangen, wurde 
einer etwa 1 / 4 jährigen lehmfarbigen 
Teckelhöndin XXI (vgl. Fig. 13) 
(Gewicht 5 • 5 Pfund) in die Bauch* 
höhle gespritzt. In dem Blut der 
Mäuse waren keine Piroplasmen 
nachzuweisen. Die Temperatur des 
Hundes XXI stieg allmählich und 
erreichte am 4. Tage nach der 
Impfung die Höhe von 39 •2°. Am 
4. Tage nach der Impfung waren 
auch Parasiten im Blut vor*, 
handen. Bei sehr sorgfältiger 
Durchsicht von sechs Präparaten 
fanden wir drei kugelförmige Para¬ 
siten. Unsere Hoffnung, die Para¬ 
siten würden sich vermehren, wurde 
enttäuscht. Am nächsten Tage schon waren keine Parasiten mehr im Blut 
zu finden, und es wurden niemals wieder Piroplasmen darin gesehen. Im 
Gegensätze dazu stieg die Fieberkurve weiter bis zum 8. Tage nach der 
Impfung auf eine Höhe von 40*0°, sank dann allmählich auf 39*0 und 
hielt sich in der Folge auf dieser Höhe. Der Hund war munter und fraß 
gut. Irgend welche Krankheitserscheinungen wurden nicht wieder wahr¬ 
genommen. 

Mit diesen Versuchen erreichten wir zwar nicht das, was wir be¬ 
zweckten, nämlich eine deutliche Steigerung der Virulenz des Piroplasmen- 
stammes. Im Gegenteil, wir mußten die Erfahrung machen, daß unsere 
Annahme, die Piroplasmen würden in ihrem Fortkommen gefördert werden, 
nachdem sie eine Weile unter ungünstigen Lebensbedingungen gestanden 
hatten, eine irrige war. 

Das Kaninchenblut scheint nicht nur die Piroplasmen abzutöten, 
sondern auch auf den Organismus der Hunde eine gewisse toxische Wir¬ 
kung auszuüben; vorausgesetzt, daß der Fieberanfall des Hundes XIX 
nach der Injektion des Kaninchenblutes nicht auf andere Umstände zurück¬ 
zuführen ist. 

Andererseits ist es doch gewiß von Interesse, daß noch nach 18 stän¬ 
digem Verweilen des Hundeblutes im Meerschweinchen im Milzblute dieses 
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Tieres Parasiten gefunden wurden, die nach Form und Färbung als Piro- 
plasmen erkannt werden konnten. Auch die Beobachtung, daß das Blut 
zweier Mäuse, die 24 Stunden vorher mit großen Mengen piroplasmen- 
haltigen Blutes angefüllt waren, noch imstande war, bei einem Hunde, 
wenn auch' / nur in sehr geringem Maße, Piroplasmosis zu erzeugen, ist 
beachtenswert. 


Schlußwort. 

Die Passage des Piroplasmenstammes durch junge gesunde Hunde 
oder durch junge staupekranke Hunde war ebensowenig geeignet, die 
Virulenz der Piroplasmen zu steigern, wie das Verweilen in der Bauch¬ 
höhlenflüssigkeit. 

Die Kaninchen, Meerschweinchen, Mäuse, durch welche die Piro¬ 
plasmen vor der Impfung geschickt wurden, haben die Parasiten entweder 
ganz vernichtet oder sie wenigstens in ihrer Virulenz erheblich geschwächt. 

Es war uns daher nicht möglich, dem uns zur Verfügung stehenden 
Piroplasmenstamm eine Virulenz zu verleihen, wie sie zur Wiederholung 
der Nuttallschen Versuche notwendig erschien. 

Unser Heil versuch mit Trypanblau hat folgendes ergeben: Das 
Trypanblau übt einen wirksamen günstigen Einfluß auf den 
Verlauf der Piroplasmosis canis aus. Der mit Trypanblau geheilte 
Hund erlangte eine Immunität, die über 63 Tage vorhielt. Diese Tat¬ 
sache ist vielleicht für die Durchseuchung von Tieren zum Schutze vor 
der Piroplasmose in den Tropen von praktischer Bedeutung. Andererseits 
war es noch möglich, etwa 105 Tage nach Wahrnehmung der letzten 
Krankheitserscheinungen mit dem Blute des mittels Trypanblau geheilten 
Tieres bei einem jungen Hunde Piroplasmose zu erzeugen. Das Blut des 
behandelten Hundes sowohl wie das des naturimmunen war also noch 
116 Tage nach der Infektion kontagiös. 

Inzwischen ist die Heilwirkung des Trypanblaues auf die Piroplas¬ 
mose der Hunde auch von AValter Jo wett (28) in Kapstadt bestätigt 
worden. 

Die günstigen Resultate, welche sowohl Nuttall und S. Hadwen (26) 
als auch Stockman (25) bei der Behandlung von Rinderpiroplasmose 
mittels Trypanblau erzielten, sind des weiteren eine Bestätigung der 
Nuttallschen Entdeckung, daß das Mesnilsche Trypanblau als ein aus¬ 
gezeichnetes Heilmittel auch der Piroplasmose anzusehen ist. Diese Ent¬ 
deckung kann man mit Freude als den ersten Schritt auf dem Weg zur 
Tilgung dieser unheilvollen Tropenseuchen begrüßen, denen bisher der 
Mensch völlig machtlos gegenüber stand. 
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Beobachtungen an Diphtheriebazillenträgern 
unter dem Personale eines großen Krankenhauses. 

Von 

Dr. Artur Lippmann. 


Mau hatte nach Kochs grundlegenden bakteriologischen Entdeckungen 
sich daran gewöhnt, einen bestimmten Krankheitserreger nur bei einem 
eben an dieser Krankheit leidenden Menschen zu suchen, man war des¬ 
halb um so mehr erstaunt, viele Arten pathogener Keime auch bei völlig 
Gesunden zu finden. Die Lehre von der Spezifität der pathogenen Mikro¬ 
organismen schien in ihrem Grunde erschüttert. Weitere Arbeiten zeigten, 
daß diese Gesunden die Keime, ohne Schaden an ihrer Gesundheit 
zu leiden, lange beherbergen und sie an andere, diese dann krank 
machend, weiter gehen können; man fand weiter, daß Rekonvaleszenten 
noch für lange Zeit ihre Krankheitskeime behielten und so zu Infektions¬ 
herden wurden. Die Gruppe der Gesunden faßte man als Bazillenträger, 
die der Rekonvaleszenten als Dauerausscheider zusammen. 

Obwohl eine fast erdrückende Menge von Literatur über die Frage 
der Bazillenträger, besonders aus der letzten Zeit, vorliegt — wir verweisen 
auf die Zusammenstellung im Ivlin. Jahrbuch Bd. 19, Heft 7 und auf das 
Bulletin de l’Institut Pasteur — sind die Probleme auf diesem Gebiete noch 
sehr weit von der endgültigen Lösung, und die Ansichten über die Be¬ 
deutung und Gefährlichkeit der Bazillenträger schwanken in den weitesten 
Grenzen. Eine und zurzeit die stärkste Gruppe geht mit dem ganzen 
Rüstzeug der Bakteriologie vor, sieht alle Bazillenträger als große drohende 
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Gefahr für die Gesamtheit an und will sie um jeden Preis mit Hilfe der 
Gesetzgebung unschädlich machen. Sie fordert die strengste Isolierung, 
will ihnen eigene Aufenthalts- und Genesungshäuser hauen, will sie aus 
der Schule weisen und sie aus jeder Gesellschaft verbannen, also Forde¬ 
rungen, die mehr oder weniger theoretisch bleiben müssen. Dieser Gruppe 
steht die gegenüber, die mehr praktische Hygiene treibt, die uutersucht, 
wieweit das theoretisch richtige Isolieren der Bazillenträger nötig und 
möglich ist, sie hält die Bazillenträger oft gar nicht für die große Gefahr. 

Es bot sich uns die Gelegenheit, manche der Fragen an einem großen 
und eigenartigen Materiale nachzuprüfen. Es sollen im folgenden Be¬ 
obachtungen über Diphtheriebazillenträger unter dem Personale des All¬ 
gemeinen Krankenhauses St. Georg, Hamburg, mitgeteilt werden. 

Für die Diphtherie liegen die Verhältnisse noch insofern besonders 
schwierig, als die Methodik der bakteriologischen Diagnose auch bei den 
Fachbakteriologen nicht festliegt; ist doch nicht einmal die Existenz des 
„Pseudo“diphtherie- Bacillus sichergestellt. Das erklärt die große Ver¬ 
schiedenheit der Untersuchungsresultate der verschiedenen Beobachter. 
Die einen fanden den Diphtheriebacillus bei zahlreichen Gesunden, so daß 
v. Behring den Satz von dem ubiquitären Vorkommen der Diphtherie¬ 
bazillen aufstellte, während andere — vor allem Beck, Scheller und 
Eie bi ge r — die Bazillen nur bei Leuten aus der Umgebung Kranker, 
sonst aber nie fanden, so daß Loeffler sagen konnte, der Befund von 
Diphtheriebazillen setzt immer einen Konnex mit Diphtheriekranken vor¬ 
aus. Die Richtigkeit dieses Satzes selbst zugegeben, besteht in der Ver¬ 
folgung von Zusammenhängen von Diphtheriefällen in Epidemien die 
große Schwierigkeit, dann weiter bei einem Menschen das Zusammentreffen 
mit einem Diphtheriekrauken auszuschließen. 

Was nun die Methodik der Untersuchung auf Diphtheriebazillen an¬ 
belangt, so wurde außer dem Züchtungsverfahren und der färberischen Dia¬ 
gnostik meist die Säuretitrierung und der Tierversuch benutzt. Ein so 
kompliziertes Verfahren läßt sich bei Massenuntersuchungen nicht durch¬ 
führen; außerdem sind die zwei zuletzt genannten Methoden auch nicht 
einmal einwandfrei und zum Ziele führend, es sind viele Fälle von aviru- 
lenten Diphtheriebazilleu bekannt (Hofmann, Esclierich). und die Titrie¬ 
rung gibt sehr abweichende Werte. 

In neuerer Zeit wird die färberische Diagnose fast ausschließlich mit 
dem Neisserschen Verfahren gestellt, sie ist für größere Untersuchungs¬ 
reihen allein geeignet. Bei unserer dauernden klinischen Nachprüfung 
hat sie sich immer als zuverlässig erwiesen. Wir wandten zu den nach¬ 
stehenden Untersuchungen folgendes Verfahren an. Mit Wattestäbchen 
wurden die Tonsillen, eventuell auch der Nasenrachenraum abgewischt, 
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dann wurden die Wattebäusche auf Hammelserumröhrchen ausgestrichen, 
und diese nach 16 bis 18 Stunden untersucht. Verdächtige Kolonien 
wurden dann mit der Neisserschen Doppelfärbung untersucht. Es fanden 
sich dann fast immer in den positiven Fällen reichlich typische Diphtherie¬ 
bazillen in typischer Lagerung. Zur Kontrolle wurden von einigen Röhr¬ 
chen Reinkulturen angelegt und diese im Tierversuch untersucht. 

Von Oktober 1909 bis Mai 1910 herrschte in Hamburg eine Diph¬ 
therie-Epidemie, die sowohl hinsichtlich der Zahl wie der Schwere der 
Erkrankungen seit 20 Jahren nicht ihresgleichen fand. Das bedingte 
naturgemäß auch, daß die sporadischen Fälle von Hausinfektionen, die wir 
im Allgemeinen Krankenhause St. Georg, Hamburg, hatten, etwas zu¬ 
nehmen mußten. Da aber die Zahl dieser Infektionen im Januar 1910 
ungewöhnlich hoch war, sahen wir uns veranlaßt, nach den Gründen zu 
suchen. Bei den in hygienischer Beziehung natürlich nicht zu kontrol¬ 
lierenden Besuchen einerseits und bei der großen Anzahl von Neuauf¬ 
nahmen (etwa 1400 in einem Monat) andererseits war eine Untersuchung 
besonders schwierig. Es lag nahe, nach den Erfahrungen in Kristiania 
und Frankfurt, das Personal zu untersuchen, und als wir damit in der 
Frage weiter kamen, wurden diese Untersuchungen für etwa 4 Monate 

auf das gesamte Pflegepersonal der Anstalt ausgedehnt. 

% 

Zum besseren Verständnis ist es nötig, mit einigen Worten auf Per¬ 
sonal und Pflegedienst in der Anstalt einzugehen. Bei einer Bettenzahl 
von 1500 werden etwa 90 Schwestern, 93 Pflegerinnen und Wärterinnen, 
48 Stationsmädchen und 50 Wärter beschäftigt. Schwestern (S.), Pflege¬ 
rinnen (Püg.) und Wärter üben den eigentlichen Krankendienst aus, 
während die Stationsmädchen (Stmdch.) die niedrige Arbeit auf den Ab¬ 
teilungen verrichten und mit den Kranken fast gar nicht in Berührung 
kommen. Jede Art von Pflegepersonal hat für sich abgesonderte Schlaf- 
und Aufenthaltsräume; es schlafen die Stationsmädchen am dichtesten bei¬ 
einander, weniger dicht die Pflegerinnen und meist in kleinen Zimmern 
die Schwestern. Ein großer Teil der Wärter schlief zusammen in einer 
Baracke mit 2 Schlafsälen. Die einzelnen Krankenabteilungen sind in 
zweigeschossigen Pavillons, von denen jedes Geschoß (oben und unten) 
ungefähr 40 Betten, auf 2 Säle und 4 bis 5 kleine Räume verteilt, hat. 
Schwestern und Pflegerinnen üben auf diesen Abteilungen gemeinsam den 
Pflegedienst aus. Die Abteilung für ansteckende Kranke liegt von den 
übrigen Abteilungen getrennt, das dort beschäftigte Personal schläft und 
ißt abgesondert, während das übrige Personal an einem gemeinsamen 
Mittagstisehe zusammenkommt und auch meistens ohne Rücksicht auf die 
Arbeitsstellen in Schlafsälen untergebracht wird. 
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Die Untersuchungen fanden in der Zeit von Ende Januar bis Ende 
April 1910 zweimal wöchentlich, später einmal in der Woche statt. In 
einem Termine wurden ungefähr jedesmal 100 Personen untersucht. Natur¬ 
gemäß wird eine große Anzahl von Trägern bei der ersten Untersuchung 
nicht gefunden und erst bei späteren Untersuchungen herausgefunden sein. 
Im ganzen wurden etwa 8000 Untersuchungen vorgenommen. Das Er¬ 
gebnis war: Innerhalb von 14 Wochen hatte bei einem unter¬ 
suchten Personalbestände von 250 Köpfen die Hälfte wenigstens 
vorübergehend Diphtheriebazillen auf der Rachenschleimhaut, 
ohne klinische Erscheinungen davon zu haben. An klinischer 
Diphtherie erkrankten in der Zeit 5 vom Pflegepersonal und 
11 Patienten, die wegen anderer Krankheiten im Krankenhause 
sich aufhielten. 

Tabelle I zeigt Bestand und Zugang von Bazillenträgern in 8- bis 
14 tägigen Zwischenräumen. 


Tabelle I. 

Gesamtübersicht. 


Prozentzahl der Bazillenträger unter: 


i 

88 Schwestern 

! 

84 Pflegerinnen 

48 Stat. 1 
Mädchen 

30 Wärtern 

Gesamt (250) 

4,2. 

3*4 


4-8 


12-2 

6-1 

10*0 


6-4 


15. 2. 

4-6 

2-3 

0 

0 • 

10-2 

4*1 

10-0 

3*3 

4-8 

2*0 

26./2. 

11-4 

6*8 ! 

6-0 

4*8 

10-2 

0 ; 

16-6 

10*0 

10-0 

5*2 

4. 3. 

8*0 

4*6 




! 

i 

13-2 

13*2 



8 3. 

2-3 

0 i 

2*4 

1*2 

12-2 

2*0 

13-2 

3*3 

5-6 

1*2 

11.3. 

8-0 

1 

4 • 6 , 





10*0 

3*3 



15. 3. 

: 5-7 

2-3 

1*2 

1*2 

8-1 

0 

16-5 

3*3 

8-0 

1*6 

21. 3. 

5-7 

0 

8-4 

2-4 

14*3 

2*0 

20-0 

10*0 

10-0 

2*4 

29. 3. 

6-8 

2-3 

6-0 

0 

12-2 

2*0 

0? 


6.8? 

1 * 2 ? 

4.4. 

j l ?* 1 

8*0 

6*0 

1*2 

20-4 

10*2 

6-6 

3 • 3 

12-8 

5*6 

11. 4. 

1 

3*4 

n 

12.0 

6*0 

12-2 

2*0 

6 • 6 

3*3 

8-4 

2*4 

18./4. 

14-8 

6*8 

9-6 

6*0 

12-2 

4*1 

26-4 

25 • 1 

14-0 

8*0 

25./4. 

5*7 

3*4 

8-4 

2*4 

14-3 

4*1 

0 

0 

7-6 

2 • 8 

L WS - 

20-0 

11*0 

i 









Prozentzahl der neuen Fälle = schräg . 


Anfänglich ließen sich ungekünstelt und leicht die Zusammenhänge 
zwischen den einzelnen Bazillenträgern findeu, später, wie sich eine immer 
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größere Anzahl von Trägern fand, sind diese Zusammenhänge bei den 
massenhaften Berührungen, die das Personal untereinander hatte, nicht' 
mehr einwandfrei festzustellen. Der Gang der Infektionen war nun fol¬ 
gender (vgl. Tabelle II): Auf der Abteilung für nicht ansteckend kranke 
Kinder (Pavillon C. u.) trat Mitte Dezember 1909 bei einem dort schon 
lange behandelten Kinde (W. B.) Rachendiphtherie auf; die Nachbarin 
(F. R.) hatte schon seit langem Nasenlaufen, und man fand bei ihr wie 
auch bei einem dritten Kinde (Wes.) Diphtheriebazillen. Diese beiden letzten 
blieben gesund, wurden auf die Diphtherieabteilung verlegt und immuni¬ 
siert. Die ganze übrige Kinderstation wurde gleichfalls mit 200 I.-E. 
Diphtherieserum pro Kind behandelt. Auf der Station blieb dann einst¬ 
weilen alles ruhig. Am 10. Januar wurde die Saalschwester S. v. H. von 
der Station versetzt, weil sie sich erschöpft fühlte. Sie hatte chronische 
Tonsillarschwellung und starke Rhinitis. Eine Woche nach ihrer Ver¬ 
setzung erkrankte plötzlich der Knabe L. (Rekonvaleszent von einer Pneu¬ 
monie) an Diphtherie und mußte auf die Diphtherieabteilung verlegt 
werden. Man untersuchte jetzt alle Kinder im Saale und fand sofort 
11 gesunde Bazillenträger, von denen auffalleuderweise 9 allein von einer 
Pflegerin versorgt wurden, während das 10. ein besonderer Liebling dieser 
Pflegerin (E. H.) war, mit dem sie sich besonders viel abgab. Wie zu 
erwarten war, war diese Pflegerin Bazillenträgerin. Sie klagte bei Be¬ 
fragen über etwas Halsschmerzen, doch bot sich kein klinischer Befund 
dar. Im Dezember, zur Zeit der ersten Diphtheriefälle auf der Statiou, 
hatte sie eine Angina, aber ohne Diphtheriebazillenbefund, durchgemacht. 
Der obenerwähnte Kindersaal wurde nachts mit dem anderen Saale des 
Geschosses gemeinsam von einer Pflegerin (F. Ck.) versehen. Auch diese 
hatte schon Bazillen und mit ihr 2 Kinder des anderen Saales. Die 
Schwester v. H. war inzwischen auf einen Männersaal gekommen, und 
prompt trat hier, wo nie vorher ein Diphtheriefall vorgekommen, bei einem 
ihrer Patienten (L. Mp.) Rachendiphtherie auf, ein guter Beweis für die 
Gefährlichkeit der Bazillenträger. Durch die beteiligte Pflegerin E. H. 
war die Infektion unterdessen auf die Schlafsäle des Personals gebracht 
worden und hatte sich von da aus weiter verbreitet. 

Ein zweiter Diphtherieherd — vielleicht im Zusammenhang mit dem 
ersten — hatte sich gleichzeitig auf der chirurgischen Kinderstation Haus D. u. 
gebildet. Bei einem seit 8 Wochen wegen eines chirurgischen Leidens 
in der Anstalt befindlichen Säuglinge G. Rv. trat am 8. Januar 1910 
Rachendiphtherie auf. Man untersuchte nur die beiden Nachbarn auf 
Bazillen und fand diese bei dem Nachbar Buch. B. Beide wurden auf 
die Diphtheriestation verlegt, der ganze übrige Saal wurde, ohne daß 
weitere Abimpfungen vorgenommen wurden, immunisiert. Am 18. Januar 
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1910 nun trat ein neuer Diphtheriefall (Kind H. Ff.) auf. Jetzt wurden alle 
untersucht, und es fanden sich schon reichlich Übertragungen. Ein 
weiteres Kind (A. Pp.) erkrankte am nächsten Tage mit Diphtherie, 4 Kinder 
waren Bazillenträger, das Stationsmädchen Z. Hfd. uud die Pflegerin Jeg. 
hatten Bazillen. Jeg. erkrankte auch sofort an Diphtherie; ihre Bettnachbarn 
waren fast alle zu Trägerinnen gemacht, so daß man mit Recht, da von ihr aus 
unter dem sonst einwandfreien Personal Verbreitung von Bazillen aus¬ 
gegangen war, sie als die Infektionsquelle von Haus D. ansehen muß. 
Das Mädchen Z. Hfd. blieb einstweilen gesund und erkrankte erst 
1V* Monate später, trotzdem sie dauernd Bazillen hatte, an Rachendiphtherie. 

In den Schlafsälen war unterdessen durch sie (obwohl sie natürlich 
sofort, nachdem ihre Diphtheriebazillen festgestellt waren, entfernt wurde) eine 
ganz Reihe von Übertragungen vorgekommeu. Die beiden Bettnachbariunen 
Tim. u. Ahl. waren die ersten. Dann die gemeinsame Fivuudin der 
Z. Hfd. und Ahl., das Stationsmädchen R. U., die wiederum in ihrem Schlaf¬ 
saale die drei Nachbarinnen Jü., Ax., Syl. zu Trägern machten. Jü. 
arbeitete im Schwesternhause zusammen mit mehreren anderen Mädchen 
und infizierte die Albe. Von der Ahl. geht es dann weiter zum Mädchen 
Dru., die gemeinsam im Badehause arbeiteten, das durch sie zu einem 
beträchtlichen Herd gemacht wurde. Nacheinander bekamen dort noch die 
Schwestern Wa. und E. und schließlich Ha., sowie die Pflegerin Ne. ihre 
Bazillen, so daß dauernd eine nach der andern abgelöst werden mußte. Durch 
die eben erwähnte Dru. wurde aus dem Badehause die Infektion in ihren 
Schlafsaal (in einem ganz anderen Hause als die oben erwähnten Fälle) 
gebracht, in dem sie dort ihre Bettnachbarinnen Schul, und Schie. in¬ 
fizierte. Von der Schie. gehen nuu die Fäden in ganz anderer Richtung. 
Sie war das Mädchen auf der Station, die vornehmlich Wärter beschäftigte, 
und diese wurden jetzt ausgedehnt befallen, und da die Wärter auch zu¬ 
sammenschliefen, wurden sie nach und nach alle befallen. Aus der 
Tabelle geht instruktiv die Ausbreitung der Infektion hervor. Durch die 
Pflegerinnen wurde auch durch gemeinsames Schlafen (da sie aber weniger 
dicht miteinander schliefen und auch weniger zahlreich) die Infektion 
untereinander verbreitet Die gleichen Verhältnisse herrschten ceteris 
paribus bei den Schwestern. Im folgenden werden nur einige besonders 
instruktive Fälle aufgeffthrt, die übrigen ergeben sich übersichtlicher aus 
der Tabelle. So wurden auf der Station C. u. nacheinander die Schwestern 
Ber. und Pu., die die streng isolierten Bazillenträger-Kinder pflegten, be¬ 
fallen. Von der soeben erwähuten erkrankten Pflegerin Jeg. war die 
Bettnachbarin Haa. infiziert worden, und von dieser wurden wiederum bei 
gemeinsamer Arbeit auf der Krankenstation gleichzeitig die Schwestern Sa. 
uud Zw. befallen. Ein isolierter Herd bildete sich auch in dem Scharlach- 
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pavillon. Es lagen hier drei Kinder isoliert, die schon bei der Aufnahme neben 
Scharlach Diphtheriebazillen hatten. Bei der allgemeinen Abimpfung nun 
fanden sich zwei Pflegerinnen, Dow. u. Kro., mit Diphtheriebazillen, obwohl 
sie mit den drei Kindern, die von einer anderen gepflegt wurden, gar 
keine Berührung hatten. Die Kro. wurde auf eine Männerstation versetzt, 
und prompt wurde dort die Schwester We., die immer bei den Unter¬ 
suchungen bazillenfrei gewesen war, von ihr infiziert, und nach einigen 
Tagen die Schwester Bur. Obwohl diese beide daraufhin isoliert wurden, 
wurden noch zwei weitere Schwestern kurz hintereinander positiv be¬ 
funden. Nach Haus V wurde zur Ablösung für die Pflegerin Kro. 
die Pflegerin Ku. gegeben, die bei zahlreichen Untersuchungen immer 
einwandfrei gewesen war. Sie arbeitete dort einige Zeit und erkrankte 
dann an Rachendiphtherie. Sofort nach ihr erkrankten zwei Kinder, 
und unter den übrigen Kindern fanden sich drei Bazillenträger. 
Interessant lagen die Verhältnisse auch bei einer anderen Gruppe 
von Schwestern, die gar keine Pflege taten und weniger Berührung mit 
der übrigen Anstalt hatten. Es waren die im Operationshause beschäftigten 
Schwestern, die auch zum größten Teile miteinander schliefen. Sie 
blieben eine lange Zeit hindurch bazillenfrei, aber nachdem erst die 
eine Trägerin geworden war, bekamen in schneller Folge fünf hinter¬ 
einander Diphtheriebazillen, und zwar im wesentlichen diejenigen, die zu¬ 
sammenschliefen. Halt trat hier erst ein, nachdem man die Träger ver¬ 
setzte und die Schlafräume desinfizierte. 

So konnte man fast immer zwanglos anfangs uachweisen, von wem 
sich die Betreffenden Diphtheriebazillen geholt hatten, und der Zusammen¬ 
hang von richtigen Erkrankungen mit Bazillenträgern war ebenfalls immer 
vorhanden. So haben wir zwei Fälle, bei denen man drei Tage vorher eine 
Trägerin auf einer Station gefunden hatte, auf der dann Diphtherieerkrank¬ 
ungsfälle bei Patienten vorkamen. Auch umgekehrt haben wir einen Fall, 
bei dem auf einer gemischten Station eine Kranke sicher wohl schon von 
draußen mit Bazillen zur Aufnahme kam, da schon am 2. Tage uach der 
Aufnahme eine Rachendiphtherie vorhanden war, und von der aus ein 
vorher einwandfreies Personal infiziert wurde. Anfangs war nur ein einziger 
Fall nicht geklärt. Es haudelte sich um eine Schwester, die gar keine Be¬ 
rührungspunkte mit Bazillenträgern gehabt hatte und Bazillenträgerin war. 
Schließlich ergab sich, daß sie vor 2 l / 3 Monaten in einem anderen Kranken¬ 
haus eine Diphtherie durchgemacht hatte und als Bazillenträgeriu in ihre 
Heimat beurlaubt war, so daß sie als Dauerausscheider aufzufassen war. 

Über die einzelnen Krankheitsfälle und über die Verteilung auf deu 
Stationen vgl. die Tabelle III. 

Man hatte anfangs alle Trägerinnen (die nur bei erwachsenen 
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Tabelle III. 

Verteilung der Bazillenträger auf den Abteilungen. 


Aufnahme £, 


11.3. 


Kinderstation C unten. 

13.12.* 13.13. 13./12. 

18.1* 11 Kinder. 

18.1. 18./1. 18. 1. 

14. 2. 

18. 2. 18./2. 18. 2. 18./2. 18./2. 18. 2. 
11. 3. 

Mitte Mlrz Patienten frei! 

7. 4. 14. 4. 14. 4. 18./4. 

13 4. 13. 4. 13. 4. 13. 4. 13 4. 13,4. 
13. 4. 13,4. 

Kinderstation I) unten. 

8 . 1 * 8 . 1 . 

18,1* 18./L* 18.1. 18. 1. 18,1. 18,1. 
23./1. 24/1. 

14. /3.* (alle anderen frei!) 

11. /3. 18 3. 

4. 4. 4,4. 8,4. 

8. 4. 8./4. 8./4. 8. 4. 8,4. 8,4. (von 

51 Kindern). 

14 4. 

Station H oben. 

2.2. 4,2. 

9.2* 

4.3. 15. 3. 

18,4. 

Station C oben. 

20 , 2 . 

12. /4. 12. 4. 12. 4. 12, 4. (von 38 Pat.). 
18,4. 25,4. 

Station E unten. 

23.3. 

22 /3 * 22,3. 22,3. 

21.4. 23, 4. 

Aufnahme H. 

2,2. 2. 2. 15. 2. 26,2. 26, 2. 26,2. 

4. 3. 4, 3. 12. 3. 16, 3. 24, 3. 24, 3. 

15. /4. 15,4. 15,4. 

Dann 7*6 Proz. der Patienten. 


6,/4. 14. 4. 

Dann 9*4 Proz. der Patienten. 
Station D oben. 

25. 2. 26, 2. 

4.3. 

7,3* (alle übrigen frei!} 

4.4. 18,4. 21,4. 

Station F unten. 

19. 4. 19. 4. 19./4. (von 22 Kindern). 
Station T. 

11. 3. 21,3. 

4./4. 

Station V. 

11. 3. 

7.4. 

Station V (Scharlach). 

31,1* 31./1.* 3L/1 * (Diph.-Patienten). 

1 . 2 . 1 , 2 . 

25,2. 

28,2* 28,2* 28 2. 28,2. 28,2. 

4.4. 

Station X rechts. 

26,1* (dipht. Pertussisfall). 

14./3. 18. 3. 

28.4. 

Station 0. 

1 . 2 . 

18, 3. 31,3. 

4. 4. 7,4. 21, 4. 

15.4. 15.4. 16.4. 15,4. 15.4. 15./4. 

15,4. 15,4. 15./4. (von 81 Patienten). 

Station L unten. 

14. 2. 20. 2. 

2.3. 

4.4. 

6 4. 6. 4. 6. 4. (von 6 Patienten). 

7.4. 7,4. 7.4. 7,4. 7./4. 7,4. (von 
32 Patienten). 

21, 4. 28,4. 28. 4. 


Jedes Datum gibt einen Bazillenträger an. Gewöhnlicher Druck = Personal. Fetter 
Druck = Patienten der Anstalt. Die mit * bezeichneten = Fall von Rachendiphtherie. 
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männlichen Kranken beschäftigten Wärter hatte man ausgenommen und 
ließ sie ungehindert ihren Dienst tun) sofort, nachdem man gefunden 
hatte, daß sie infiziert waren, aus dem Dienste genommen und sie voll¬ 
ständig isoliert, bis sie wenigstens an zwei aufeinander folgenden Unter- 
suchuugsterminen sicher bazillenfrei befunden waren. Sie wurden über¬ 
haupt gar nicht beschäftigt, nur ein Teil wurde auf der Diphtheriestation 
mit zur Pflege benutzt. Doch die Anstalt war bald an der Grenze des 
Möglichen angelangt, da einerseits das zur Verfügung stehende eingelernte 
Personal zu knapp wurde, und andererseits die zum Teil über 4 Wochen 
lang internierten gesunden Bazilleuträgeriunen diese andauernde Ab- 
schließuug von der Außenwelt nicht länger ertragen zu können erklärten. 
Man mußte nun also wieder einzelne der Bazillenträgeriunen zum Dienste 
heranzieheu. Dies geschah am 20. März. Der Erfolg dieser Maßnahme 
zeigt sich deutlich auf der beifolgenden Kurve in dem stärkeren Austieg 
der neuen Fälle. Zur Zeit der Isolierung waren noch ziemlich viele 
Bazillenträgerinnen vorhanden, und Neuerkrankungen waren selten. Jetzt 
schnellt diese Ziffer plötzlich bedeutend wieder in Höhe. 

Die Pflegerinnen wurden am längsten vollständig isoliert gehalten, 
und es ist unverkennbar, wie sie bis zum 1. April, bis zu welchem 
Tage die Bazillenträgerinnen unter den Pflegerinnen vollständig isoliert 
gewesen waren, mit Neuerkrankungeu an tiefster Stelle unter dem 
übrigen Personal stehen. Das Verhältnis der Neuinfektionen von März 
zu April ist für sie wie 5:9. Im Laufe der Untersuchungen Anfang 
April fiel ferner auf, daß viele vom Pflegepersonal, die dauernd bazillenfrei 
gewesen waren, wenn sie auf bestimmte Stationen versetzt wurden, jetzt, 
sofort zu Trägerinnen wurden. Das legte die Vermutung nahe, daß auf 
diesen Stationen die Kranken selbst zum großen Teile Bazillenträger 
sein müßten. Es wurden deshalb auf diesen Stationen alle Patienten 
untersucht, und es ergab sich folgendes: 

In der Kinderstation C. u., die nach den Januarfällen vollständig 
geräumt worden war, waren wieder unter 21 Kindern 8 Bazillenträger. 
Hier hatten sich 4 Fälle unter dem Personal in kurzer Zeit gefunden. 
In D. u. waren unter 51 Kindern 6 Bazillenträger. Hier waren drei 
Schwestern hintereinander, die monatelang bazillenfrei gewesen waren, 
sofort nach ihrer Versetzung zu Bazillenträgern geworden. Dasselbe 
Resultat fand sich in einem anderen Pavillon, wo von 38 Patienten vier 
positiv waren; auch hier zwei Fälle unter dem Personal; in einer anderen 
Männerstation von 81 Kranken wieder 9 Bazillenträger und 3 Fälle unter 
dem Personal. Am auffallendsten war es auf einer vorwiegend mit Kindern 
belegten Spezialabteilung, wo von 15 Patienten 5 Träger waren; auch 
hier waren 3 Fälle unter dem Personal. 
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Nach diesen Erfahrungen waren wir also mit der Isolierung und 
allen Schutzmaßregeln beim Personal gar nicht weiter gekommen; wir 
mußten deshalb annehmen, daß ein erheblicher Teil unseres Kranken¬ 
bestandes trotz alledem zu Bezillenträgern geworden war. Das scheint 
nun aller Erfahrungen, die andere mit diesen Maßregeln gemacht haben, 
zu spotten uud den Kampf gegen die Bazillen von vornherein als aus¬ 
sichtslos zu gestalten, wenn nicht noch die andere Möglichkeit vorhanden 
ist, daß eben die Kranken selbst von Anbeginn an Bazillenträger waren 
oder durch andere Kranke dazu gemacht worden sind. Um einen Über¬ 
blick hierüber zu gewinnen, haben wir nun in der Zeit vom 8. April bis 
7. Juni unsere sämtlichen Frauenaufnahmen der medizinischen Abteilungen 
und vom 29. April bis 3. Juni auch die Männeraufnahmen gleich bei 
der Aufnahme auf Diphtheriebazillen in der Rachenschleimhaut untersucht. 
Es versteht sich, daß nur solche Kranke gemeint sind, die nicht an 
Diphtherie litten, und die auf Befragen angaben, mit keinem Diphtherie- 
fitlle in Berührung gekommen zu sein. Wir verhehlen uns hierbei nicht, 
daß eine Berührung mit Diphtheriekrankeu in niederen Kreisen bei engen 
Wohnungsverhältnissen in einer Großstadt beinahe nie völlig ausgeschlossen 
erscheint, so daß unter „Berührung“ hier nur eine nähere, engere zu 
verstehen ist. Das Ergebnis ist folgendes: 


Von den 340 untersuchten Frauen 
„ „ 185 „ Männern 


hatten 32 = 9*4 Proz. Diphth.-Baz. 




14 = 7*6 






Es war schon eingangs bemerkt worden, daß die Diphtherieepidemie in 
Hamburg eine ungewöhnlich heftige gewesen war, uud daß sie im Mai 1910 
abzuflauen anfing. Dieser Tatsache entsprechend fanden sich auch die 
meisten positiven Ergebnisse bei den Untersuchungen bis Mitte Mai. 

Damit war also nun klar bewiesen, daß sich die Bazillenträger auf 
den Stationen dauernd aus den Zugängen ergänzten, und daß für diese 
Zeit wenigstens das Pflegepersonal im wesentlichen unschuldig an der 
Verbreitung der Bazillen gewesen war, so daß wir jetzt geneigt sind, zwei 
Zeitabschnitte in unserer Untersuchung anzunehmen. Für Januar und 
Februar bleibt weiter bestehen, daß die Übertragung auf Kranke durch 
das Personal erfolgte; in diesem Sinne spricht das zimmerweise Über¬ 
tragen der Bazillen unter dem Personal und andererseits die Tatsache, 
daß vorher dauernd einwandfreie Abteilungen durch eine Person mit als 
virulent bekannten Bazillen verseucht wurden. Durch die streng durch¬ 
geführte Isolierung konnten wir daun im März weitere Übertragung auf 
Kranke ziemlich ausschließen, und in den späteren Monaten siud keine 
Fälle von Hausinfektionen an Diphtherie mehr vorgekommen. Diese Zeit 
ist die. in welcher wir die 7*6 bis 9*4 Proz. von Bazillenträgern unter 
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den aufgenommenen Kranken hatten. Kurz rekapituliert ist der 
Hergang folgender: Von einigen Diphtheriefällen auf den Stationen 
ausgehend Infektion des Personals: von diesem Verbreitung von Bazillen 
unter dem ganzen Personal und auf den Stationen; durch Isolierung lang¬ 
same Reinigung von Stationen und Personal. Dann langsamer, dauernder 
Zufluß von neuen Bazillenträgern unter den Kranken von draußen 
und dadurch rückwirkendes stärkeres Befallenwerden des Personals. 

Wie lange nun hielten sich die Bazillen bei den einzelnen Befallenen? 

Von den 225 während der ganzen 3 Monate wöchentlich Unter¬ 
suchten blieben ganz frei. 124=54 Proz. 

Einmal (ganz vorübergehend) befallen waren . . . . 48 = 21 Proz. 

Demnach nicht als Bazillenträger (chron.) anzusehen sind 172=75 Proz. 
Von den verbleibenden waren 19 nur in größeren Pausen von 4—10 
Wochen zweimal befallen. Dauernd, über längere Zeiträume befallen 
waren 34, und zwar bis zu 3 Wochen 4, 

4 

U ?> 

„ „ 6 „ 7 , 

„ 8 „ 6 , 

„ „12 „ 6 , 

über 12 „ 8, 

wozu noch zu bemerken ist, daß bei einer Nachuntersuchung ein Vierteljahr 
später noch 6 davon, also ein halbes Jahr lang, Bazillenträger waren. 

Bei Besprechung der Therapie müssen wir von vornherein gleich 
allen anderen Untersuchern bemerken, daß auch wir kein empfehlens¬ 
wertes Mittel herausgefunden haben. Nach den Erfahrungen auf unserer 
Diphtheriestation hatten wir etwas von Loe(Tiers Toluolmischung ge¬ 
hofft, doch vergeblich; wir benutzten daun ohne Erfolg Pyocyanase, Eiqu. 
sesquichlorati und Jodtinktur. Ferner ließen wir Gurgelungen mit Wasser¬ 
stoffsuperoxyd vornehmen, aber ebenfalls ohne dauernden Erfolg. Ferner 
gaben wir innerlich 3 Proz. Kal. chlor mit nachfolgender Salzsäure, ein Mittel, 
das sich in der Therapie der Rachendiphtherie in Hamburg sehr eingebürgert 
hat und auch entschiedene Einwirkung ausübt, aber doch nicht in dem ge¬ 
wünschten Maße. Endlich machten wir 1 Proz. Sublimat-Spray, der fast 
immer zu einer Tonsillitis führt und vielleicht durch diese Reizung, die aller¬ 
dings recht unangenehm ist, die Bazillen schnell zum Schwinden brachte. 
Die Unsicherheit aber in der Bekämpf ung blieb bei allen Mitteln die gleiche. 

Welche Schlüsse kann man nun aus dem vorliegenden Material ziehen? 

Ohne weiteres geht die große Übertragbarkeit des Diphtherievirus 
daraus hervor. Wie allen anderen Untersuchern stieß auch uns die Tat¬ 
sache auf, daß das enge Zusammenleben (Schlafen, Waschen) am 
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leichtesten zu einer Übertragung führt, daß ferner auch das Virus nicht 
nur an lebenden Objekten, sondern auch an den Zimmern selbst haftete; 
denn wir hatten Zimmer, in denen auch, nachdem die Träger sofort ent¬ 
fernt worden waren, immer wieder neue Bazillenträger auftraten. Es 
darf dabei allerdings die große Schwierigkeit nicht unerwähnt bleiben, 
festzustellen, wann jemand als einwandfrei (bazillenfrei) zu betrachten ist. 
Denn uns kam eine größere Anzahl von Fällen vor, in denen Personen, 
die wochenlang frei und deshalb auf „reine“ Säle gelegt waren, bei der 
Untersuchung eine Woche später wieder Bazillen hatten. 

Tabelle V. 

Verteilung der Bazillenträger (weibl. Personal) auf Schlafräumen. 

Jodes Datura ein Fall Haus £ Jedes Datum ein Fall 



Schwestern¬ 
haus, Haus A 


Zimmer 

3 

2 

26. 2. 4. 3. 




Zimmer 30 

6 

24. 1. 24./I. 

25 

/ 2- 


4 

2 

11. 3. 18. 3 







14. 3. 30. 3. 7./4 

.14 

li¬ 

*» 

7 

6 

4. 3. 11. 3. 

15,3. 



»» 

31 

2 

4./S. 25. 4. 



♦» 

9 

2 

15. 3. 




»» 

32 

6 

21. 4. 



*» 

12 

6 

29. 3. 4.1, 

29. 4. 

2 / .4. 


»* 

35 

4 

'J8. 4. 



M 

13 

6 

3. 2. 14. 2. 

15. 3. 

44. 

18. 4. 

*» 

46 

11 

2. 2. 2. 2. 10. 2. 

31 

la. 




18. 4. 2. 5. 

2. 5. 






7.4. 7.4. 7. 4 

7 

14. 

»» 

16 

2 

18. 3. 21. 3. 

29. 3. 

14. 4 

21., 4. 




21-/4. 



»• 

17 

5 

3. 4. 3. 11., 3. 

/*. 3. 

18. 3. 

•> 

48 

5 

21. 4. 28. 4. 






21. 3. 21. 3. 

11. 4. 

18. 4. 

18.;4. 

>» 

49 

3 

1./2. l,/2. 25./2. 



»» 

18 

10 

25. 2. 21 3. 

3 /. 3 

7-/4. 

14. 4. 


51 

4 

4./3. 21./3. 






21. 4. 2/. 4. 

28. 4 



*9 

52 

1 

7-/4. 



** 

19 

10 

18. 4. 11.2. 

14. 4 



Op. 

Haus 

2 

18./3. 29. 3. 29. 

3. 


»» 

21 

1 

4. 4. 






1 




!> 

22 

10 

22. 3. 28. 4. 






i 




99 

23 

10 

21. 1. 21. 1. 

7. 4. 

7.4. 

18. 4. 










18. 4. 21. 4. 

21 4 

. 28.,.« 

4. 







♦ ♦ 

30 

6 

2. 2. 2. 2. 7 

. 4. 





I 




* * 

31 

10 

24. 1. 25. 1. 

25. 1. 

24. 2. 

22. 4. 









i 

22. 4. 28. 4 










*9 

37 

10 

7. 3. 23. 3. 

14. 4. 









»t 

38 

6 

7. 2. 7. 2. 

10. 2 

31. 7. 

7.4. 










14. 4. 










Schräger 

1 >ruck 

= Personen, 

die v 

or weniger 

als einem Monat 

schon einmal Bazillen- 


träger waren. Beachtenswert das Befallenwerden eines Zimmers, nachdem ein Fall 

vorkam [Zimmer 23 und 40]. 
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In der beifolgenden Tabelle V haben wir die Fälle nach Schlafsälen 
geordnet. Am typischsten ist dort der Saal A 46, in dem seit Februar 
alles rein war. In ihm trat aber am letzten März wieder ein Fall auf, 
und mit einem Schlage sind bei der nächsten Abimpfung gleich die vier 
Nachbarn infiziert. Ähnlich lag der Fall in einem Einzelzimmer, in dem 
eine sehr hartnäckige Bazillenträgerin lag, und auch hier ist, nachdem sie 
versetzt ist, die früher einwandfreie Nachfolgerin bei der nächsten Unter¬ 
suchung sofort positiv. Eine Probe auf das Exempel machten ferner die 
am 1. April neu eingestellten Pflegerinnen, die mit einer bald darauf 
erkrankten Trägerin zusammen schliefen und fast alle ebenfalls zu Träge¬ 
rinnen wurden. 

Nun noch zu den Maßregeln, die getroffen wurden. Am wichtigsten 
war natürlich die Isolierung, deren Erfolg sehr zufriedenstellend war, und 
deren Nutzen indirekt auch daran zu zeigen war, daß die Wärter, bei 
denen keine Isolierung durchgeführt wurde, durchweg einer nach dem 
anderen befallen wurden. Aber völlige Isolierung und damit die Ver¬ 
urteilung zu absolutem Nichtstun konnten wir — das muß festgestellt 
werden — auf die Dauer nicht durchführen. Es geht einfach nicht, daß 
gesunde Menschen auf Wochen eingeschlossen werden, und selbst beim 
besten Willen aller Beteiligten fehlt es an Platz und an Ersatzpersonal. 
Dazu sind häufige Verschiebungen im Personal bei Ablösungen von Neu¬ 
befallenen nötig, um den Dienst aufrechtzuerhalten, weil jedes Einarbeiten 
unmöglich wird; und schließlich leidet vor allem, da kein Ende abzusehen 
ist, die Stimmung aller schwer darunter. Wir ließen deshalb nach und 
nach alle Maßregeln bis auf die eine, die Kinderstationen immer nur 
mit einwandfreiem Personal zu besetzen, fallen, und der Erfolg war völlig 
zufriedenstellend, insofern, als — wie oben erwähnt — nach der Aufhebung 
der Schutzmaßnahmen keine Hausinfektionsfälle und keine Erkrankungen 
im Personal wieder vorgekommen sind. Das scheint der eingangs „prak¬ 
tisch“ benannten Hygiene recht zu geben, die alle zu strengen Maßnahmen 
verwirft und nur eine gute Beaufsichtigung verlangt, um im gegebenen 
Augenblicke die Zügel wieder anzuziehen. 

Ganz im Anfänge der Untersuchungen hatten wir alle Bazillenträger 
mit 200 I.-E. Serum immunisiert. Dann wurde die Zahl der Beteiligten 
eine zu hohe, und ferner mußten viele, wenn man die Schutzfrist des 
Serums mit 3 Wochen annahm, 2- und selbst 3 mal gespritzt werden, so 
daß wir allmählich nur noch die Kinder spritzten. Es erkrankten an 
Rachendiphtherie vom Personale in den 3 Monaten 5 = 2 Prozent — 
wenn man nur die Bazillenträger unter dem Personal (104) betrachtet, 
so sind es auch nur 5 Prozent —, eine überaus niedrige Zahl, die noch da¬ 
durch herabgedrückt wird, daß bei zwei von den Erkrankten nur einen 
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Tag vorher die Bazillen gefunden wurden, und diese zwei somit nicht als 
richtige Bazillenträger angesehen werden können. Das legt den Schluß 
nahe, daß der eigentliche Bazillenträger selbst nicht erkrankt, sondern daß 
er durch seine Bazillen immunisiert wird. Eine Erklärung auch dafür, 
daß die alten Diphtherie-Pflegeschwestem nie erkranken, während die frisch 
ein tretenden sehr leicht Diphtherie bekommen, und daß Ärzte, die die 
Station übernehmen, im Anfänge sehr viel leichter zur Erkrankung neigen 
als später. 

Es kamen nun, wie oben erwähnt, in der zweiten Hälfte der Unter¬ 
suchungen keine neuen Hausinfektionsfälle vor, obwohl bei den zahlreichen 
Bazillenträgern genug Gelegenheit zur Infektion vorhanden war. Daß die 
bei den Trägern anfangs gefundenen Diphtheriebazillen vollvirulent waren, 
hatten wir sowohl im Tierversuch gesehen als auch gleichsam im Versuch 
am Lebenden; hatten wir doch Fälle einer Diphtherieinfektion eines vorher 
Einwandfreien durch einen bekannten Träger beobachtet. Kamen jetzt 
keine Infektionsfälle mehr vor, so mußten wir die Folgerung ziehen, daß die 
Diphtheriebazillen allmählich ihre Virulenz verloren hatten. Das wurde 
durch den Tierversuch bestätigt; denn von den in dieser Zeit geimpften 
Tieren starb keins mehr. Es ergab sich also die Tatsache, daß virulente 
Diphtheriebazillen durch Passage von Bazillenträgern zu Bazillenträgern 
avirulent wurden. 

Wir hatten dann noch 7 mal Anginen bei Bazillenträgerinnen, d. h., 
bei denen entweder kurz vorher oder kurz nachher Bazillen im Rachen 
gefunden wurden, zu beobachten, ein Befund, der nach den Arbeiten von 
Koplik und Feer nicht selten zu sein scheint. 

Um eine Kontrolle auch außerhalb Hamburgs zu bekommen, haben 
wir mit gütigem Einverständnis des Herrn Dr. Treplin in der Nordheim- 
Stiftung in Sahlenburg bei Cuxhaven 60 wahllos herausgegriffene Kinder 
untersucht, die allerdings meist aus Hamburg stammten, sich aber schon 
längere Zeit dort aufhielten. In der Anstalt ist seit 3 Jahren kein Diph¬ 
theriefall vorgekommen. Es fanden sich hier nun bei 60 untersuchten 
Kindern 4 Bazillenträger, ohne irgend ein Zeichen einer Erkrankung zu 
bieten. 

Gleichzeitig (1. August 1910) wurden nochmals die 80 im Dienst 
stehenden Schwestern untersucht, und es fanden sich wieder 15 Prozent 
Bazillenträgerinnen, ohne daß — wie eingangs erwähnt — Erkrankungen 
vorgekommen waren. — 

Wir haben in obiger Zusammenstellung keiue neuen Tatsachen über 
die Übertragbarkeit der Diphtheriebazillen geben können; wir konnten nur 
zeigen, wie eine größere Reihe von Hausinfektionen in einem großen 
Krankenhause durch Bazillenträger unter dem Personal hervorgerufen war. 
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Daneben, daß beinahe die Hälfte des untersuchten Personals vorübergehend 
Bazillenträger, daß ferner 7*6 bis 9-4 Prozent der normalen Großstadt¬ 
bevölkerung zur Zeit der Diphtherieepidemie Bazillenträger war, und daß 
6.6 Prozent der Gesunden unter den Kindern eines Seehospitals, in dem 
seit 3 Jahren kein Diphtheriefall vorgekommen war, Bazillenträger sind. 
Ferner, daß nur ein kleiner Bruchteil der Bazillenträger erkrankt, und daß 
die Diphtheriebazillen bei der Passage von Bazillenträger zu Bazillenträger 
ihre Virulenz verloren. 

Die bakteriologische Untersuchung und die dauernde Kontrolle der 
Versuche lag zum größten Teile in den Händen des Leiters der bakterio¬ 
logischen Abteilung unseres Pathologischen Instituts, Herrn Dr. E. Jacobs¬ 
thal, die klinischen Untersuchungen und die Abimpfungen wurden vom 
1. April ab von Herrn Sekundärarzt Dr. Weitz vorgenommen. Beiden 
Herren, ganz besonders aber Herrn Professos Deneke, dem ich die An¬ 
regung zu dieser Arbeit und die weitestgehende Unterstützung verdanke, 
spreche ich auch an dieser Stelle meinen verbindlichsten Dank aus. 
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[Aus dem hygienischen Institut zu Gießen.] 

(Direktor: Prof. Dr. H. Kossel.) 

(Untersuchungsamt für Infektionskrankheiten. Leiter: Dr. E. Bötticher.) 


Verbreitung und Bekämpfung des Typhus 
in Irrenanstalten. 

Von 

Dr. E. Böttioher 

ln Gießen. 


Wohl bei keiner anderen Infektionskrankheit hat sich im Laufe der 
Jahre das klinische Bild so sehr verschoben als beim Abdominaltyphus. 
Die Zeiten, in welchen man diese Erkrankung mit ihrer typischen Fieber* 
kurve, ihrem charakteristischen Stadium incrementi, acmes und decrementi 
so glatt und sicher klinisch diagnostizieren zu können glaubte, sind schon 
lange vorüber. Immer neue Formen dieser Krankheit haben wir kennen 
gelernt, welche von dem typischen Bilde des sogenannten „klinischen 
Typhus“ so abweichen, daß der Kliniker sich unter den vieldeutigen Sym¬ 
ptomen nicht mehr allein zurechtfinden konnte und den Bakteriologen bei 
der Diagnosenstellung immer häufiger heranziehen mußte. Verhältnis¬ 
mäßig schon frühzeitig lernte man den atypischen Verlauf der schon 
schwerer zu diagnostizierenden Typhen bei Kindern und alten Leuten 
kennen und die wahre Bedeutung der in epidemiologischer Hinsicht ebenso 
wichtigen als oft verkannten „gastrischen Fieber“ verstehen. Man wurde 
fernerhin auf den Abortivtyphus, die larvierte Form, deh Typhus levissimus, 
afebrilis uud ambulatorius aufmerksam. Die Häufigkeit dieser Fälle ist 
uns aber erst klar geworden, seitdem man gelegentlich des Auftretens 
von Typhusepidemien umfangreiche bakteriologische Untersuchungen in 
der Umgebung der Kranken vornahm. Erst die in dem letzten Dezen¬ 
nium wesentlich verbesserte Methodik und die damit erreichte größere 
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Sicherheit im Nachweis der Typhusbazillen haben uns in der Erkenntnis 
der außerordentlichen Vielgestaltigkeit der Typhuserkrankungen um einen 
großen Schritt weiter gebracht. Mit ihrer Hilfe wurde bei einer ganzen 
Reihe klinisch ganz unverdächtiger Fälle, bei welchem die Diagnose auf 
Influenza, Bronchitis, Pneumonie, Halsentzündung, Gallenblasonstürungen, 
Malaria, Neurasthenie usw. gestellt wurde, die typhöse Grundlage festzu¬ 
stellen ermöglicht. 

Wie das klinische Bild des Abdominaltyphus, so haben wir im Laufe 
des letzten Jahrzehntes auch seine Epidemiologie einer umfassenden Kor¬ 
rektur unterziehen müssen. Während in früheren Jahren bei der Auf¬ 
klärung von Typhusepidemien die Aufmerksamkeit vorwiegend auf den 
Boden, die Luft, das Wasser, Überschwemmungen, infizierte Nahrungs¬ 
mittel, den Staub, Dünger und Insekten usw. gerichtet war, wurde der 
Ansteckung von Person zu Person nur eine untergeordnete Bedeutung 
beigemessen. Daß sich in diesen Anschauungen eine vollständige Um¬ 
wandlung in den letzten Jahren vollzog, verdanken wir in erster Linie 
Robert Koch, welcher gestützt auf epidemiologische Beobachtungen mit 
allem Nachdruck auf die große Bedeutung der Kontaktinfektionen beim 
Typhus hinwies und den Grundsatz, daß der typhuskranke Mensch die 
Hauptgefahr uud die wichtigste Infektionsquelle darstelle, gebührend in 
den Vordergrund rückte. Wie sehr Kochs Anschauungen durch die in 
seinem Sinne ins Leben gerufene organisierte Typhusbekämpfung im Süd- 
westeu des Reiches in jeder Hinsicht bestätigt und in ungeahnter Weise 
erweitert wurden, steht noch in frischer Erinnerung. In exaktester 
Weise konnte durch die einzelnen Typhusstationen der Nachweis erbracht 
werden, daß weitaus die größte Anzahl der daselbst beobachteten Typhus¬ 
falle auf eine Ansteckung von Person zu Person zurückzuführen wareu, 
und daß der Gefahr der Kontaktinfektion gegenüber der Typhusbacillus 
in der Außenwelt nur eine untergeordnete Rolle spielt, es sei denn, daß 
er in die Milch oder das Wasser gerät. Unter den vielen interessanten 
Erhebungen war wohl die wichtigste Errungenschaft der im Südwesten 
des Reichsgebietes geleisteten Arbeit die Beobachtungen über die sogenann¬ 
ten Dauerausscheider und Typhusbazillenträger. Man versteht darunter be¬ 
kanntlich Personen, die, ohne irgendwelche klinische Symptome zu bieten, 
Typhusbazillen in ihrem Körper beherbergen und diese andauernd oder 
schubweise mit ihren Abgängen ausscheiden. Währeud nun bei den 
Dauerausscheidern sich das Beherbergen und das Ausscheiden der Bazillen 
an eine mehr oder weniger schwere frühere Typhuserkrankung anschließt, 
haben die Bazillenträger niemals nachweisbar an einem Typhus gelitten; 
sie müssen vielmehr ihre Bazillen gelegentlich ihres Aufenthaltes in der 
Umgebung von Typhuskranken aufgenommen haben. 
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Ihre epidemiologische Bedeutung wurde anfänglich sehr verschieden 
beurteilt. Während man auf der einen Seite die von den Bazillenträgern 
bzw. Dauerausscheidern ausgehende Infektionsgefahr so hoch einschätzte, 
daß mau ein Scheitern der ganzen systematischen Typhusbekämpfung da¬ 
durch befürchtete, wurden andererseits wieder Stimmen laut, die diesen 
Bazillenträgern bei der Verbreitung des Typhus nur eine unwesentliche 
Bedeutung beigemessen haben wollten. Gestützt wurde die letztere An¬ 
schauung durch die Tatsache, daß gelegentlich Typhusbazillen bei Per¬ 
sonen gefunden wurden, in deren Umgebung keine Typhuserkrankungen 
nachzuweisen waren. 

Die in den verflossenen Jahren allseitig, besonders aber im Südwesten 
des Reiches vorgenommene eingehende Beobachtung und Prüfung dieser 
Fragen haben uns dannr die Erkenntnis gebracht, daß.von diesen beiden 
extremen Anschauungen keine zurecht besteht, daß vielmehr die Wahr¬ 
heit — wie so oft im Leben — in der Mitte liegt. Auf Gruud zahl¬ 
reicher sorgfältiger epidemiologischer Beobachtungen müssen wir jetzt die 
von den Keimträgern ausgehende Gefahr als eine unumstößliche Tatsache 
betrachten, und zwar handelt es sich dabei um eine Gefahr, welche weder 
unterschätzt noch überschätzt werden darf. Wir haben zahlreiche Beweise 
dafür, daß von den Keimträgern die schwersten Infektionen ausgehen 
können; es muß dies aber nicht immer der Fall sein. Der Umstand, oh 
ein solcher seine Umgebung infiziert oder nicht, hängt vielmehr von einer 
ganzen Reihe von Faktoren ab. Besonders kommt hierbei in Betracht: 
die allgemeinen hygienischen Verhältnisse, in denen der Keimträger sich 
bewegt, seine wirtschaftliche Lage, der Umstand, ob er für sich allein 
oder in einer größeren Gemeinschaft lebt, die Kenntnis oder Nichtkennt¬ 
nis seines Zustandes, die Gewissenhaftigkeit in der Befolgung der vor- 
gescliriebeneu Vorsichtsmaßregeln und die Entwicklung seines Reinlich- 
keitsgelühles. Die Größe der von ihm ausgehenden Infektionsgefahr wird 
fernerhin davon abhängig sein, ob seine Umgebung bereits durchseucht 
und immun ist (regionäre Immunität Froschs), von dem Empfänglich¬ 
keitsgrad der dem Kontakte ausgesetzten Personen und vermutlich schließ¬ 
lich noch von der Virulenz und der Menge der ausgeschiedenen Typhus¬ 
bazillen. Zu einem Zustandekommen von Kontakten durch Träger genügt 
also nicht allein die tatsächliche Ausscheidung von Typhusbazillen, es 
muß vielmehr noch eine Reihe von Momenten dazu kommen, welche die 
Übertragung der Infektionserreger auf andere Personen begünstigen. 
Hieraus erklärt sich auch die verhältnismäßig geringe Anzahl der durch 
Typhusträger hervorgerufenen Ansteckungen trotz der meist sehr reichen 
Anzahl der ausgeschiedenen Keime. Waren doch nach einer Zusammen¬ 
stellung des Reichskommissars Schneider nur 5 Prozent der im Typhus- 
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bekämpfungsgebiete beobachteten Typhuskontakte auf eine Infektion durch 
Bazillenträger zurückzuführen. 

Wir dürfen daher die Gefährlichkeit der Bazillenträger im allgemeinen 
für ihre Umgebung nicht zu hoch einschätzen, sofern sie nicht in einem 
Nahrungsmittelgewerhe heschäftigt sind; hier vermögen sie allerdings er¬ 
fahrungsgemäß eine äußerst verhängnisvolle Holle zu spielen. Andererseits 
können wir die den Irrenanstalten von seiten der in ihnen befindlichen 
Typhusträger drohende Gefahr nicht groß genug veranschlagen; dies 
haben die Erfahrungen der letzten Jahre mit großer Deutlichkeit gezeigt. 
Es möge in dieser Hinsicht auf die Berichte aus den Irrenanstalten bzw. 
Heil- und Pfiegeanstalten: Merxhausen, Andernach, Frankenthal, Bunzlau, 
Saargemünd, Merzig, Klingenmünster, Stephansfeld-Hördt u. a. hingewiesen 
sein. Sie haben uns gelehrt, daß die in den Anstalten ebenso häufigen 
als früher hinsichtlich ihrer Entstehungsursache meist rätselhaften Typhus¬ 
endemien fast regelmäßig auf Typhusträger oder Dauerausscheider zurück¬ 
zuführen sind. Durch ihren Nachweis wurde endlich die langgesuchte 
Lösung des Rätsels gefunden. 

Einen Beitrag zu dem Beweis der großen Gefährlichkeit der Typhus¬ 
träger in diesen Anstalten liefern auch die von uns in der hessischen 
Landesirrenanstalt Goddelau vorgenommenen Untersuchungen, welche im 
folgenden näher besprochen werden sollen: 

I. Die Verbreitung des Typhus in der Anstalt. 

Die aus einem früheren Landeshospitale (Philippshospital, Hofheim) 
hervorgegangene Landesirrenanstalt Goddelau ist die größte der drei Irren¬ 
anstalten Hessens und liegt von eigenem Gelände umgeben au dem rechten 
Ufer des kleinen Sandbachs ca. 1 km von der nächsten Ortschaft Crum¬ 
stadt entfernt. Die einzelnen Bauten sind nicht dicht aneinander ge¬ 
drängt, sondern über ein größeres Gelände verteilt. Eine eigene Zentral¬ 
wasserleitung, welche von drei großen, ca. 40 m tiefen Brunnen gespeist 
wird, versorgt die ganze Anstalt einschließlich der 11 Beamtenwohnuugeu 
(13 Familien). Typhusfälle sind in den letzteren noch nicht vorge¬ 
kommen. 

Wie aus dem Plane zu ersehen ist, teilt die von Goddelau nach 
Crumstadt führende Straße die Anstaltsanlage in eine männliche und 
weibliche Seite. Auf der weiblichen Seite beanspruchen bei den weiteren 
Besprechungen der Frauenbau I und II ein besonderes Interesse. Der 
erstere — dabei neuere — enthält in seinem zweistöckigen Mittelbau die 
Abteilungen 3, 4 und 5. In seiuem rechten zweistöckigen Flügel sind die 
Abteilungen 1 und 2, in seinem linken die Abteilungen 6 und 7 unter- 
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gebracht Der dreistöckige Frauenbau II besteht aus zwei durch Gänge 
verbundenen Bauten. In dem einen Bau, dem sogenannten „neuen Frauen¬ 
bau“ befinden sich im untersten Stocke die Abteilungen 8 und 11, im 
mittleren die Abteilungen 9 und 12 und im obersten Stocke die Ab¬ 
teilungen 10 und 13. Der zweite Bau dient zur Aufnahme der in der Ge¬ 
müseküche beschäftigten Kranken (Abteilung XVI) und der Abteilung 14. 
Letztere führt auch die Bezeichnung „Pensionärbau“. 


/ 



Fig. 1. 


In der Anstalt sind ca. 650 männliche und 650 weibliche Kranke 
untergebracbt, zu deren Pflege ungefähr 100 Wärter und 100 Wärterinnen 
zur Verfügung stehen. 

Wie in den meisten anderen Irrenanstalten, so ist auch in Goddelau 
in den letzten Jahrzehnten immer wieder einmal Typhus vorgekommen. 
Die Fälle blieben aber vereinzelt. Ein Ansteigen der Typhuserkrankungs¬ 
ziffer ist erst seit der Mitte der 90er Jahre zu verzeichnen. Seit dieser 
Zeit verging — wie aus der umstehenden Tabelle I zu ersehen ist — 
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kein Jahr, in welchem nicht eine kleinere oder größere Zahl von Typhus¬ 
fällen vorgekommen wäre. Immerhin hielt sich in den folgenden 10 Jahren 
die Typhusmorbidität in mäßigen Grenzen. Erst im Jahre 1906 trat eine 
auffallend starke Zunahme der Typhusfalle ein, welche in dem steilen 
Anstieg der Kurve in der Tabelle I sich deutlich ausdrückt. 

Beim Betrachten der Tabelle I fällt weiterhin die starke und über¬ 
wiegende Beteiligung des weiblichen Geschlechtes an den Typhuserkran- 
kuugen der einzelnen Jahre auf. Es wurden während der Jahre 1896 



bis 1910 auf der Frauenseite im ganzen 82 Typhen beobachtet, die fast 
ausschließlich den Frauenbau II betrafen. Diesen zahlreichen Erkrankungen 
bei den Frauen gegenüber traten auf der Männerseite nur 13 Fälle auf, 
welche sich auf 4 Jahre verteilten. 

Noch eine weitere in epidemiologischer Hinsicht sehr beachtenswerte 
Eigentümlichkeit machte sich bei den alljährlich in der Anstalt wieder- 
kehrenden Typhuserkrankungen bemerkbar; es war dies das auffallend 
starke Befallensein des Pflegepersonals, welches entsprechend dem gehäuf- 
teren Auftreten des Typhus auf der Frauenseite besonders bei den 
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Pflegeriunen zutage tritt. Die Tab. II ist dazu bestimmt, eineu Überblick 
über diese Verhältnisse zu geben. Berücksichtigt man. daß in Goddelau 
auf 1300 Kranke ca. 200 Pfleger kommen, so muß der hohe Prozentsatz 
der Erkrankungen beim Pflegepersonal um so mehr ins Auge fallen. 

Während nach zahlreichen epidemiologischen Beobachtungen die 
Typhusfrequenz fast ausnahmslos im Sommer und Herbst ihren Höhepunkt 
erreicht, zeigte der zeitliche Gang der Typhuserkrankungen in der Landes¬ 
irrenanstalt Goddelau die bemerkenswerte Abweichung, daß die Er¬ 



krankungen in einer ganzen Reihe von Jahren (1896 bis 1902, 1905 
und 1909) immer am Ende des Winters und im Frühjahr auftraten, und 
daß in der zweiten Jahreshälfte überhaupt keine Typhuslalle beobachtet 
wurden. Auch in den Jahren 1903 und 1904 stehen neun Fällen des 
ersten Halbjahres nur zwei Fälle in der zweiten Jahreshälfte gegenüber. 
Erst vom Jahre 1906 ab weist auch das zweite Halbjahr eine größere Er- 
kraukungsziffer auf. Tabelle III möge ein Bild von der Typhusfrequenz 
in den einzelnen Monaten und Jahren geben; berücksichtigt sind in der 
Tabelle nur die Erkrankungen auf der Frauenseite. 
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Welche Beunruhigung diese alljährlich mit unheimlicher Regelmäßig¬ 
keit wiederkehrenden Typhuserkrankungen bei den mit der Seuchenbe¬ 
kämpfung betrauten Behörden hervorrufen mußten, liegt auf der Hand. Es 
fehlte nicht an Versuchen, die Ursache dieser in der Anstalt nicht zum 
Erlöschen kommenden Typhuseudemie aufzuklären; es war aber alles ver¬ 
gebens. Eine Verbesserung der allgemeinen hygienischen Einrichtungen, 
welche in einigen Punkten nicht einwandfrei und verdächtig erschienen, 
brachten keine Abnahme der Typhuserkrankungen. Man verfiel sogar auf 
die Pettenkofersche lokalistische Theorie, hielt den Anstaltsgarten des 
Frauenbaues II für verseucht, da die Kranken anscheinend immer nach der 
ersten Benutzung des Gartens sich den Typhus zugezogen hatten, und 
desinfizierte den Boden mit Kalk: es half natürlich alles nichts. Mit 
jedem Frühjahr tauchte der Typhus wieder auf, um neue Opfer zu fordern. 

Und doch war man der langgesuchten Lösung des Rätsels schon im 
Jahre 1902 nahe, als der Referent der Mediziualabteilung, Hr. Geh. Rat 
Neidhart, nachdem alle Erklärungsversuche seitens der Anstaltsleituug im 
Stiche gelassen hatten, darauf hinwies, daß möglicherweise der Zusammen¬ 
hang zwischen den früheren und den neueren Fällen durch leichte, der 
Wahrnehmung entgangene Typhusfälle vermittelt sein könnte, und eine 
Agglutinationsprüfung bei den mit den Typhuskranken im Beginn der 
Erkrankung zusammengelegten Abteilungsgenosseu auordnete. Leider 
wurden diese Prüfungen in der Anstalt selbst mit unzulänglichen Mitteln 
angestellt und konnten daher zu keinem verwertbaren Resultate führen. 

Man stand daher vor einem nicht zu lösenden Rätsel, als im Dezem¬ 
ber 1906 die Typhusendemie ein explosionsartiges Ansteigen zeigte und 
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einen bis dahin noch nicht beobachteten Umfang annahm. Es erschien 
unter diesen Umständen dem Ministerium angezeigt, den Direktor des 
hygienischen Instituts zu Gießen, Hm. Prof. Kossei, mit der Auf¬ 
klärung der rätselhaften Ursache der Typhusendemie in der Anstalt zu 
beauftragen. 

Durch die an Ort und Stelle vorgenommenen Untersuchungen sowie 
durch die bei den Ärzten der Anstalt gemachten Erhebungen wurde nun 
folgendes festgestellt: 

Wie alljährlich, so waren auch in der ersten Hälfte des Jahres 1906 
auf der Frauenseite vereinzelte Typhuslalle vorgekommen und zwar ein 
Fall im März auf der Abteilung X (Kranke: E. Wo. +) und zwei Fälle 
im Juni auf demselben Frauenbau in der Abteilung XII (Kranke: Sp. 
und D. Wo.). Auch im Frauenbau I, Abteilung 4 , würfle ein Typhusfall 
im Juni (Kranke: He.) beobachtet, dem im Oktober ein weiterer Fall 
(Kranke: Kl.) folgte. Die Hoffnung, daß es bei diesen Fällen, die 
der Erkrankungsziffer der vorausgegaugenen Jahre vollständig entsprachen, 
bleiben würde, erwies sich leider als trügerisch. Die bis dahin in mäßigen 
Grenzen sich bewegende Typhusendemie erfuhr vielmehr gegen Ende des 
Jahres zum ersten Male eine explosionsartige Steigerung, indem ungefähr 
um die Mitte des Monates Dezember kurz hintereinander 16 Personen in 
der Anstalt an Typhus erkrankten. 

Von diesen Kranken gehörten fünf der Abteilung 4 des Frauenbaues I 
(Kranke: Se., Gö. und St. sowie die Wärterinnen: Eg. und Ad.) und ein 
Fall (Kranke: He.) der Abteilung 6 dieses Baues an. Im Frauenbau II 
erkrankten in der Abteilung 10 die Ivrauke Schi. (+) und in der Ab¬ 
teilung 12 die Wärterinnen Vo. und Wa. Um dieselbe Zeit wurde bei 
drei Waschmägden (Str., Ho. (K) und Ho. (Cr) Typhus konstatiert, des¬ 
gleichen auf der Männerstation bei dem Geisteskranken Zi. und zwei 
Wärtern (Ho. und Ro.). Es hatte sich fernerhin in der Mitte des Dezem¬ 
bers ein in der Anstalt beschäftigter Schlosser (Ba.) inliziert. 

Das plötzliche explosionsartige Auschwellen der Typhuserkrankungen im 
Dezbr. 1906, welche abgesehen vom Waschhause in verschiedenen Abteilungen 
der Frauenseite auftraten und auch auf die Männerstation Übergriffen, ließen 
an eine gemeinsame über die ganze Anstalt verstreute Aussaat der Typhus¬ 
keime durch ein Typhusvehikel (Milch, Nahrungsmittel) denken. Diesen 
Eindruck hat mau auch beim Betrachten des auffallend steilen Anstieges 
der Morbiditätskurve in der Tabelle I, welcher mit dem niedrigen schlei¬ 
chenden Verlauf einer Kurve bei einer Kontaktepidemie nichts Gemein¬ 
sames hat und geradezu als typisch für eine Wasser- oder Nahrungs¬ 
mittelepidemie betrachtet werden kann. Eine gemeinsame Infektions¬ 
quelle ließ sich jedoch bei eingehenden Erhebungen nicht feststellen; 
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weder das Wasser noch Nahrungsmittel konnten beschuldigt werden. 
Auch eine Infektion der Wasserleitung innerhalb der Anstalt z. B. durch 
fehlerhafte Anlage der Klosettspölung ließ sich nachträglich ausschließen. 
Gegen eine gleichmäßige Aussaat der Typhuskeime sprach fernerhin das 
Fmbleiben einer ganzen Reihe von Frauenabteilungen und fast der ganzen 
Männerseite, besonders aber der auffallend hohe Prozentsatz des erkrankten 
Personals. Unter den 16 Erkrankten gehörten fast 2 / 3 dem Anstalts¬ 
personale an. Von ihnen waren sechs mit der Pflege der Kranken be¬ 
schäftigt, drei hatten mit der Krankenwäsche zu tun; zu den letzteren 
kam (vgl. unten) noch der erkrankte Schlosser Ba. Es ergab sich hieraus, 
daß die mit den Geisteskranken und ihrer beschmutzten Wäsche durch 
ihren Beruf in nahe Berührung kommenden Personen am meisten ge¬ 
fährdet waren, <eine Erscheinung, die mit der Annahme einer gleich¬ 
mäßigen Aussaat der Keime über die Anstalt nicht in Einklang zu 
bringen war. 

Die gleichzeitige Erkrankung einer ganzen Reihe von Personen, die 
im Waschhause zu tun hatten, legte zunächst den Verdacht nahe, daß 
die Infektionsquelle in diesem Gebäude zu suchen sei. Außer den drei 
Wasohinägden war nämlich auch der erkrankte Schlosser mit Reparaturen 
im Waschhause beschäftigt gewesen. Der erkrankte männliche Pflegling 
hatte in der Schreinerei gearbeitet und daselbst Wäschetransportwagen 
ausgebessert. Der ebenfalls vom Typhus befallene Wärter (Ho.) war ein 
Bruder des einen erkrankten Waschmädchens. Schließlich hatte die in 
der Abteilung 6 des Frauenbaues I verpflegte Typhuskranke (He.+) beim 
Transport der Wäsche geholfen. 

Daß diese Infektionsquelle aber nicht die einzige sein konnte, son¬ 
dern daß sie selbst wieder von anderen Zuflüssen gespeist wurde, darauf 
wiesen die in den verschiedenen Abteilungen der Frauenseite zu derselben 
Zeit aufgetretenen Typhusfälle hin. Gleichzeitig gab die auffallend starke 
Beteiligung des Wartepersonals an den Typhuserkrankungen einen rich¬ 
tigen Hinweis dafür, daß diese Quellen auf den verschiedenen Abteilungen 
unter den Geisteskranken selbst zu suchen waren, da die durch ihren 
Beruf erfahrungsgemäß den Kontaktinfektionen am meisten ausgesetzten 
Personen am stärksten von Typhus befallen waren. 

Gestützt auf diese Erhebungen und Erwägungen mußte man daher 
zu dem Schlüsse kommen, daß nach der Art der Verteiluug der Typhus¬ 
fälle ein Zustandekommen der Infektionen durch Wasser oder Nahrungsmittel, 
ebenso durch Einschleppung auszuschließen sei. Man mußte vielmehr an- 
in Innen, daß der Ausgangspunkt der Infektionen innerhalb der verseuchten 
A'-ti ilungen unter den Kranken selbst zu finden sei, und daß von ihnen 
au- das Waschhaus infiziert wurde. Prof. Kossel sprach sich dem- 


Digitized by 


Gck igle 


Original from 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 



Verbreitung u. Bekämpfung des Typhus in Irrenanstalten. 253 

gemäß in seinem Gutachten dahin aus, daß das wiederholte Auftreten des 
Typhus sowohl in den verflossenen Jahren als auch bei dem explosions¬ 
artigen Auftreten im Dezember 1906 im wesentlichen nur der Ansteckung 
von Person zu Person entspringen könne, und daß klinisch nicht festge- 
gestellte Typhen insbesondere aber Typhusträger eine Hauptrolle dabei 
spielen müßten. Unter Hinweis auf die in anderen Irrenanstalten ge¬ 
machten Erfahrungen, bei denen als Ausgangspunkt periodisch wieder¬ 
kehrender Typhusausbrüche Dauerausscheider bzw. Typhusträger ermittelt 
wurden, schlug er vor, auch in der Landesirrenanstalt Goddelau Unter¬ 
suchungen in dieser Richtung anzustellen und durch gleichzeitige mög¬ 
lichst rasche und umfassende Aufklärung aller (irgendwie klinisch) ver¬ 
dächtiger Fälle den Faden der Kontaktinfektionen auf den einzelnen 
verseuchten Abteilungen zu verfolgen. Seinem Anträge wurde auch statt¬ 
gegeben und das Hygienische Institut bzw. das Untersuchungsamt für 
Infektionskrankheiten mit den entsprechenden Untersuchungen beauftragt. 
Unterstützt wurde es hierbei in der wirksamsten Weise durch den Direktor 
der Anstalt, Hm. Medizinalrat Dr. Mayer und die Herren Oberärzte 
Dr.Dr. Würth, Osswald, Schneider, Liudenborn, Peters und 
Dannenberger, denen an dieser Stelle noch einmal bestens für ihre 
wertvolle Hilfe gedankt sein möge. 

Eine Besprechung der auf den einzelnen Stationen vorgenommenen 
Erhebungen wird zeigen, wie diese obigen Auffassungen in jeder Hinsicht 
ihre Bestätigung gefunden haben. — 

Eine Untersuchung der im Waschhause beschäftigten Personen er¬ 
schien zunächst nicht dringend; man hielt es vielmehr für angezeigt, mit 
den Erhebungen auf den einzelnen verseuchten Abteilungen zu beginnen, 
da — wie oben angeführt — auzunehmeu war, daß die lufektionskeime 
von dort in das Waschhaus geraten waren. 

Daß diese Untersuchungen in einer so dicht belegten Anstalt wie 
Goddelau auf Schwierigkeiten stoßen und sich nicht im Handumdrehen 
erledigen würden, war von vornherein anzunehmen, ebenso daß es nicht 
leicht sein würde, den Gang der Infektionen auf den einzelnen Abteilungen 
zu verfolgen, zumal der Krankeubestand auf ihnen kein stationärer ist. Nach 
den Angaben der Ärzte bedingt vielmehr der Wechsel im psychischen Zustande 
der Kranken sehr häufig eine Verlegung von einer auf die andere Abteilung. 
Es war fernerhin zu erwarten, daß in einer so lange verseuchten Anstalt 
von den wahrscheinlich vorhandenen zahlreichen Typhusträgern wieder 
neue Infektionen ausgehen könnten, bevor die ganze Abteilung durch¬ 
sucht war. Man mußte weiterhin sich darüber klar sein, daß auch 
die in den letzten Jahren wesentlich verbesserten Methoden zum NVHi- 
weis der Typhusbazillen bei geringer Ausscheidung der Keime in d n A - 
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gangen in einem gewissen Prozentsätze der Fälle versagen würden, und 
schließlich die Tatsache berücksichtigen, daß Typhusträger und Daueraus¬ 
scheider die Infektionskeime durchaus nicht regelmäßig, sondern viel 
häufiger zeit- und schubweise ausscheiden. Man war daher auch darauf 
gefaßt, nicht mit einer einmaligen Untersuchung auskommen zu können, 
wenn man sich auch in der ersten Zeit aus Mangel an Arbeitskräften da¬ 
mit begnügen mußte. 

Wie vorher erwähnt, bringt es der Anstaltsbetrieb mit sich, daß häufig 
Pfleglinge aus psychischen Gründen je nach ihrem Befinden verlegt werden 
z. B. unruhige und unreine Kranke auf eine besondere Abteilung oder in 
die Dauerbäder, die sie erst wieder verlassen, wenn es ihr Zustand erlaubt. 
Die Infektionsmöglichkeiten auf einer solchen „unruhigen (( Abteilung sind 
natürlich sehr groß, da die Kranken einerseits infolge ihrer Erregungs¬ 
zustände, anderseits ihrer Gleichgültigkeit in ästhetischer Hinsicht viel 
enger miteinander in Berührung kommen als ruhige Kranke. Beim An- 
und Auskleiden nehmen sie sich z. B. Kleidungsstücke einander weg und 
ziehen sie an; mitunter legen sie sich zu anderen Kranken ins Bettusw. 
Besonders gefährlich sind natürlich auch die mit ihren Abgängen unreinen 
und „schmierenden“ Kranken. Eine große Infektionsgefahr stellen ferner¬ 
hin die mit diesen Abteilungen verbundenen Dauerbäder dar, so unent¬ 
behrlich sie auch in therapeutischer Hinsicht sind. Diese Bäder sind mit 
durchschnittlich 6 bis 8 Wannen ausgestattet, in welchen besonders erregte 
Kranke oft Tag und Nacht zubriugen müssen. Da die Wannen nicht mit 
Abschlußdecken versehen sind, fehlt es den Kranken nicht an genügender 
Bewegungsfreiheit, welche sie dazu benutzen, um ihre Umgebung mit und 
ohne Absicht andauernd mit Wasser zu bespritzen. Diese Kranken ent¬ 
leeren auch vielfach ihre Abgänge in das Badewasser, und die Gefahr 
der Verstreuung der Keime, falls die Fäces und der Urin typhusbazillen¬ 
haltig sind, ist daher in diesen Dauerbädern eine ganz enorme. — Es 
liegt also auf der Hand, daß sich auf diesen unruhigen Abteilungen, ins¬ 
besondere in den dazu gehörigen Dauerbädern sehr leicht andere Kranke 
oder Wärterinnen infizieren können, wenn sich Personen daselbst befinden, 
die Typhuskeime ausscheiden. 

II. Die Untersuchungen ln der Anstalt. 

1. Abteilung X und XI, Frauenbau II. 

Die Abteilung X des Frauenbaues II stellt eine derartige Station für 
unruhige und unreine Kranke dar. Es sind denn gerade auch auf dieser 
Abteilung in früheren Jahren häufig Typhusfalle beobachtet worden. In 
der letzten Zeit erkrankten im Jahre 1905 daselbst eine Wärterin und 
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fönf Geisteskranke an Typhus, ein weiterer Fall ereignete sich im März 
1906 (Wo. t) nnd im Dezember (Schie. f); es war dies eine 81jährige 
Patientin, die am 11. XII. 06 — also einige Tage vor den übrigen 



Fällen im Dezember — an Fieber nnd Durchfällen erkrankte und bei 
deren Sektion am 6.1. 07 in der Abheilung begriffene Typhusgeschwüre 
im Darme festgestellt wurden. Es erschien daher ratsam, bei der Nach¬ 
forschung nach Typhusträgern. Dauerausscheidern und klinisch nicht mani- 
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festen Tjphen mit dieser Abteilung zu beginnen und eine Kotuntersuchung 
sämtlicher Insassen auf Typhusbazillen vorzunehmen. 

Die in dieser Richtung im Januar 1907 vorgenommene Untersuchung 
(Abteilung X) ergab zunächst insofern kein Resultat, als es nicht möglich 
war, bei einem der untersuchten Insassen Typhusbazillen im Kote nach¬ 
zuweisen. Bevor jedoch die Abteilung X vollständig durchsucht war, 
mußte aus äußeren Gründen im Februar eine Verlegung fast sämtlicher 
Insassen auf die Abteilung XI stattfindeu; es war dies eine Station, welche 
nach Angabe des zuständigen Arztes bis dahin zur Aufnahme der arbeits¬ 
fähigen Kranken der Gemüseküche gedient hatte und seither vom Typhus 
verschont geblieben war. Bei dieser Verlegung ereignete sich nun das 
Merkwürdige, daß der Typhus auf der jahrelang verseuchten Abteilung X 
vollständig verschwand, und daß diese Abteilung auch in den letzten 
3 1 /* Jahren von Typhus freigeblieben ist. Dagegen trat in der seither 
typhusfreien Station XI nach der Aufnahme der Kranken im Februar 
zum ersten Male im April ein Typhusfall (Kranke: Gü.) auf, dem im 
Mai zwei weitere Fälle (Kranke: Pu. + und Schn.) sich anschlossen. Es 
handelte sich bei diesen letzten Fällen um zwei au progressiver Paralyse 
leidende, sehr unruhige und unreine Kranke, die wegen ihres Zustandes 
meist im Dauerbade der Abteilung XI lagen, in welchen sich auch der 
Kranke Gü. im März und April befunden hatte. Hiermit waren aber die 
Typhusfälle noch nicht zu Ende; im folgenden Monat erkrankten wieder 
zwei Pfleglinge (Ru. + und Pf. +), welche ebenfalls — die eine längere 
Zeit, die andere ständig — im Dauerbad waren. Auch im Juli waren 
zwei Typhusfälle auf dieser Station zu verzeichnen; im Anfänge dieses 
Monats erkrankte die mit der Beaufsichtigung der Kranken im Dauerbad 
beschäftigte Wärterin Fe. und Mitte Juli die meist im Dauerbad gehaltene 
Kranke Sehe. 

Sämtliche Typhusfalle wiesen also auf das Dauerbad der Abteilung XI 
hin, und mau wurde geradezu zu der Annahme gedrängt, daß die gemein¬ 
same Infektionsquelle dieser Typhuserkrankungen in dem Dauerbade zu 
suchen sei. Es lag fernerhin die Vermutung nahe, daß als eigentliche 
Quelle eine Typhusträgerin in Betracht kommen müßte, die bei der Ver¬ 
legung der Kranken von der Abteilung X auf XI auf die letztere Station 
mit herübergekommen war, und daß diese unter den Dauerbadkranken 
sich befinden müßte. Diese Vermutung faud auch bei der Durchsuchung 
der Abteilung XI schon kurze Zeit darauf insofern ihre Bestätigung, als 
in dem Kote einer unruhigen, oft erregten Idiotin Ste. massenhaft Typhus¬ 
bazillen uachgewiesen wurden. Anamnestisch ließ sich feststellen, daß 
diese Kranke im Jahre 1900 in die Anstalt aufgenommen wurde und sich 
wegen ihrer Unreinlichkeit oft im Dauerbade befunden hatte. Frühere 
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Typhuserkranbungen ließen sich bei ihr nicht nach weisen. Auch in der 
letzten Zeit hatte sie keine somatischen Symptome geboten, nur findet sich 
in der Krankengeschichte der Vermerk: „litt im März, April und Juni 



häufig an Durchfallen“, also gerade in der Zeit, in welcher die Infektionen 
in der Abteilung XI auftraten. 

Daß diese unreine Idiotin Ste. als Infektionsquelle der auf der Alt¬ 
teilung XI aufgetretenen Typbusfälle anzusehen ist, beweist der Umstand, 
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daß nach ihrer Entfernung keine Typhusfalle auf der Station mehr auf¬ 
getreten sind. So klar in dieser Hinsicht die Verhältnisse liegen, so läßt 
sich die Frage, warum die Typhusträgerin Ste. welche doch schon seit 1900 
der Anstalt angehörte, erst in den letzten Monaten zu so zahlreichen 
Infektionen den Anlaß gegeben hat, nur vermutungsweise beantworten. 

Wie aus den tausenden im Laufe der letzten Jahre im Untersuchungs¬ 
amte eingegangenen Stuhlproben entnommen werden kann, ist der Kot 
der Geisteskranken meist ganz fest zusammengeballt und wasserarm, wie 
dies ja bei Kranken, denen es an der nötigen Bewegung fehlt, oder die viel 
liegen müssen, nichts Auffallendes ist. Meist sind diese Kotballen so fest 
und zähe, daß sich nur mit großer Mühe eine gleichmäßige Aufschwem¬ 
mung dieser Ballen durch Zertrümmern mit Glasstäben hersteilen läßt. 
Enthält nun ein derartig zäher Kot Typhusbazillen, so sind diese natür¬ 
lich viel fester an die Kotmassen fixiert, als dies bei den dünnflüssigen, 
wässerigen Stühlen der Fall ist. Zweifellos sind die letzteren daher zur 
Verstreuung der Keime viel geeigneter und daher auch infektiöser. Es 
kommt fernerhin in Betracht, daß die Anzahl der Typhuskeime — soweit 
man sich hierbei auf die jetzigen Untersuchungsmethoden verlassen kann — 
in den wässerigen Stühlen meist eine größere als in den festen Kotballen 
zu sein pflegt. Es hängt dies wohl mit der bei Durchfällen verbundenen 
beschleunigten Darmperistaltik zusammen, welche ein stärkeres Zugrunde¬ 
gehen der aus der Gallenblase in den Darm geschwemmten Typhusbazillen 
verhindert, von denen andernfalls bei langsamer Passage ein großer Teil 
im Darme abstirbt. Möglicherweise findet auch bei Durchfällen oder, besser 
gesagt, Verdauungsstörungen an und für sich eine reichlichere Ausscheidung 
der Typhuskeime aus der Gallenblase statt. 

Wie oben erwähnt, litt nun die Typhusträgerin Ste. gerade in den 
Monaten, in welchen die zahlreichen Infektionen von ihr ausgingen, nach 
Angabe des zuständigen Arztes sehr häufig an Durchfällen. Auch bei 
anderen Typhusträgerinnen wurde dies, worauf weiter unten noch zurück¬ 
gekommen wird, beobachtet. Es erscheint daher nicht ausgeschlossen, 
daß die zur Zeit der Durchfälle von Typhusträgeriunen beobachteten ge¬ 
häufter auftretenden Ansteckungen mit diesen in engstem Zusammenhänge 
stehen. Es würde dieser Konnex auch vielleicht eine Erklärung dafür 
sein, warum in der Irrenanstalt Goddelau gerade das Frühjahr, also die 
Zeit, in welcher infolge mancher Änderungen im Kostzettel (Salat, Ge¬ 
müse usw.) Unregelmäßigkeiten in der Verdauung bei Geisteskranken 
nicht ausbleiben — weitaus die meisten Typhusfälle aufweist. Möglicher¬ 
weise erklärt sich auch die zeitweise gesteigerte Infektiosität der Keim¬ 
ausscheider aus der mit den Verdauungsstörungen oder anderen Momenten 
verbundenen Zunahme der Virulenz ihrer Keime. Einen Anhaltspunkt 
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über die Größe der letzteren besitzen wir leider nicht, da das Tierexperiment 
zur Bestimmung derselben nicht herangezogen werden kann. Wie gesagt, 
man kommt bei der Beantwortung dieser Fragen nicht über Vermutungen 
hinaus; sie können erst durch langjährige epidemiologische Beobachtungen 
geklärt werden. 

Ein weiteres Interesse bietet die Frage, woher die Typhusträgerin 
Ste., die nachweisbar niemals Typhus hatte, ihre Keime aufgenommen hat. 
Auch diese Frage läßt sich natürlich nicht mit Sicherheit beantworten, 
doch bietet die Feststellung der Tatsache, daß die Ste. mit einer auf der 
Abteilung 9 später aufgefundenen Dauerausscheiderin (Bu.) längere Zeit 
im Jahre 1905 auf der Abteilung 10 zusammengelegen hat, einen ge¬ 
wissen Anhaltspunkt. Man kann daher daran denken, daß sie in dieser 
Zeit, in welcher gleichzeitig fünf Geisteskranke und eine Wärterin auf dieser 
Abteilung an Typhus erkrankten, die Infektionskeime aufgenommen hat, 
zumal vorher von ihr nachweisbar keine Ansteckungen ausgegangen sind. 

Die Typhusträgerin Ste. ist inzwischen (14. VII. 08) gestorben, nach¬ 
dem sie bis zu ihrem Tode Typhusbazillen ausgeschieden hatte. Bei ihrer 
Sektion erwies sich der Darm frei von Typhusnarben. In der Galle, dem 
Darminhalte und der Milz konnten zahlreiche Typhusbazillen nachgewiesen 
werden. 


2. Abteilung IV; Frauenbau I (vgl. Fig. 5). 

Ungefähr gleichzeitig mit diesen Erhebungen auf der Abteilung X 
und XI (Frauenbau II) fand auch eine Untersuchung der Insassen der 
Abteilung 4 im Frauenbau I statt. Es möge hier noch einmal bemerkt 
sein, daß in dieser Abteilung, welche ausschließlich unruhige und erregte 
Kranke hatte, die fast alle in dem dazu gehörigen, mit acht Wannen be¬ 
legten Dauerbade behandelt wurden, im Mai 1906 ein Typhusfall (Kranke He.) 
vorkam, dem sich im Oktober ein zweiter Fall (Kranke Kl.) anschloß. 
Am 15. Dezember erkrankten dann daselbst eine Wärterin (Eg.) und eine 
Geisteskranke (Gö.), und bereits am 19. XII. wurden zwei neue Typhus¬ 
fälle (St. und Se.) festgestellt, denen schon kurze Zeit später ein weiterer 
Fall (Wärterin Ad.) folgte. Die Annahme, daß auch in dieser Abteilung 
eine oder auch mehrere Typhusträgerinnen ihre unheilvolle Rolle spielen 
müßten, ließ nicht lange auf ihre Bestätigung warten, da schon eine ein¬ 
malige Kotuntersuchung der Insassen dieser Abteilung zur Feststellung 
von Typhuskeimen in den Fäzes zweier körperlich vollständig gesunder 
Personen führte. Es waren dies die beiden Geisteskranken Koni, und Ivonr. 

Nach Auskunft des behandelnden Arztes befand sich die Koni, seit 
dem 3. XII. 02 in der Anstalt und zwar dauernd in dem Frauenbau I. 
Sie hatte daselbst in verschiedenen Stationen gelegen, zuletzt im April 1904 
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auf der Abteilung IV. Eine Typhuserkrankung hatte sie vor ihrer Auf¬ 
nahme nicht durcbgemacht; auch während ihres Aufenthaltes in der Anstalt 
hatte sie keine typhösen Symptome geboten. Bemerkenswert ist aber, 
daß bei ihr im September 1905 ein Ikterus mit gleichzeitiger Empfind¬ 
lichkeit der Gallenblasengegend festgestellt wurde (Cholecystitis), da be¬ 
kanntlich die Typhusbazillen sich bei Dauerausscheidern in der Gallenblase 
und den Gallenwegen anzusiedeln pflegen und dort zu einer Entzündung 
der Schleimhant und Gallensteinbildung Veranlassung geben können. An¬ 
fangs noch arbeitsfähig, kam sie später wegen ihrer großen Unruhe in ein 
kleines Einzelzimmer und lag häufig im Dauerbad. So hatte sie daselbst 
auch in der Zeit vom 10. X. 06 bis 17. X. 06 gelegen und war dort mit 
der Kranken Kl., die vom 1. bis 20. Oktober daselbst untergebracht war, 
zusammengekommen. Die Typhuserkrankung der Kl. im Oktober dürfte 
daher höchstwahrscheinlich auf die Koni, zurückzufübren sein. — In einem 
Bette neben der Koni, lag weiterhin die um die Mitte Dezember erkrankte 
Gö., wodurch auch dieser Fall ätiologisch erklärt erscheint. Daß von der 
Koni. — wenigstens nachweisbar — nicht noch mehr Infektionen aus¬ 
gingen, dürfte wohl mit dem Umstande Zusammenhängen, daß sie, die 
meistens in einem Einzelzimmer lag, zu Kontaktinfektionen weniger Ge¬ 
legenheit hatte. 

Auch die Koni., welche mit kurzen Unterbrechungen bis zu ihrem 
Ende Typhusbazillen ausschied, ist inzwischen am 21. XII. 07 gestorben. 
In ihrer Galle und dem Darminhalte wurden Typhusbazillen nachgewiesen. 
Die Untersuchung der Milz und des Knochenmarkes führte dagegen zu 
einem negativen Resultate. Der Intestinaltraktus war frei von Typhus¬ 
geschwüren bzw. -narben. Koni, kann daher als eine echte Typhusträgerin 
betrachtet werden. 

Die zweite Kranke, in deren Kot Typhusbazillen in reicher Menge 
gefunden wurden, die an tobsüchtigen Erregungszuständen leidende Konr., 
wurde am 18. 4. 06 in die Anstalt aufgenommen und lag dauernd auf 
der Abteilung 4. über frühere typhöse Erkrankungen vor ihrer Aufnahme 
und während ihres Aufenthaltes in der Anstalt war nichts bekannt. Wegen 
ihres sehr erregten Zustandes mußte die Kranke viel im Dauerbade liegen. 
In diesem war sie auch im November 1906 mit der Koni, zusammeugetroffen, 
und es erscheint nicht ausgeschlossen, daß dabei die eine die andere in¬ 
fiziert hat. Auf die Konr. dürften auch die beiden Fälle Se. und St., 
welche mit ihr im Dauerbad und in demselben Raume lagen, zurückzu¬ 
führen sein. Welcher von diesen beiden Typhusträgerinnen die Er¬ 
krankungen der Wärterinnen Eg. und Ad. zur Last zu legen sind, läßt 
sich nicht sagen, da die zwei Wärterinnen mit beiden Trägerinnen beruf¬ 
lich häutig in nähere Berührung gekommen waren. 
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8. Abteilung IX, Frauenbau II. 

Nach der Isolierung der Typhusträgerinnen Koni, uud Konr. erlosch 
zunächst der Typhus in der Abteilung 4. Man glaubte daher vorerst von 
einer zweiten Kotuntersuchung der Kranken und Wärterinnen dieser Ab¬ 
teilung absehen zu können, zumal die im Jauuar (Kranke: Ep. f) und 
Februar (Kranke: Em. +) in der Abteilung IX des Frauenbaues ll vor¬ 
gekommenen Typhusfälle die Aufmerksamkeit auf diese Station lenkten uud 
eine Durchsuchung dieser Abteilung auf Typhusträgerinnen dringend an¬ 
gezeigt erscheinen ließen. Diese Untersuchungen führten schon sehr rasch 
zu der Feststellung der Dauerausscheiderin Bu. Anamnestisch wurde fest¬ 
gestellt, daß die an Katatonie leidende Bu. seit 1904 in Goddelau weilte 
und fast ausschließlich in der Abteilung 9 gelegen hatte. Nur im Jahre 
1905 befand sie sich — wie bereits oben erwähnt — vorübergehend auf 
der Abteilung X, die mit der Abteilung 9 in engstem Zusammenhänge 
steht, und zwar gerade in der Zeit, in welcher fünf Geisteskranke und 
eine Wärterin daselbst an Typhus erkrankten. Es ist daher sehr nahe¬ 
liegend, daß diese sechs Typhuserkrankungen auf das Konto der Bu. zu 
setzen sind, und daß, wie bereits oben erwähnt, damals auch die spätere 
Typhusträgerin St. von ihr infiziert wurde. 

In der Krankengeschichte der Bu. findet sich der Vermerk: „soll mit 
20 Jahren Nervenkrankheit durcbgemacht haben.“ Man kann daher an¬ 
nehmen, daß es sich dabei um einen Typhus gehandelt hat, und daß die 
Bu. die Keime seit dieser Zeit bei sich beherbergte. Bekanntlich pflegen 
ja die Typhuskeime sich oft außerordentlich lange in dem Körper der 
Dauerausscheider zu behaupten. Wenn unsere Kenntnis der Daueraus¬ 
scheider auch erst eine kurze Reihe von Jahren zurückliegt, und dem¬ 
gemäß die bakteriologische Kontrollierung derselben sich nur auf eine 
relativ kurze Zeit erstreckt, so muß man doch auf Grund sorgfältiger 
epidemiologischer Beobachtungen zu dem Schlüsse kommen, daß die Dauer¬ 
ausscheider oft Jahrzehntelang die Typhuskeime beherbergen können. 

In der Krankengeschichte der Dauerausscheiderin Bu. findet sich 
weiterhin die interessante Notiz: „litt im Januar und Februar an Durch¬ 
fällen.“ Gerade zu der Zeit dieser Durchfälle der Bu. waren aber auch 
auf der Abteilung II die Erkrankungen der Ep. und Em. aufgetreten, die 
mit ihr zusammengelegen batten und zwar die Ep. Bett an Bett. Es 
bildet also diese Beobachtung eine weitere Bestätigung der bereits oben 
ausgesprochenen Vermutung, daß zwischen den Durchfällen der Dauer¬ 
ausscheider bzw. Typhusträger und der von ihnen ausgehenden Infektions¬ 
gefahr ein wichtiger Zusammenhang bestehen müsse. 
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Nach der Isolierung der Bu. erlosch der Typhus auf der Abteilung IX; 
auch in den verflossenen 3 Jahren sind keine Typhusfälle daselbst mehr 
vorgekommen. 



4. Abteilung XII, Frauenbau II. 

Gleichzeitig mit diesen Erhebungen auf der Station IX hatte auch 
eine Untersuchung sämtlicher Insassen der Abteilung XII stattgefunden, 
in welcher im Dezember 1906 und im Januar 1907 je eine Wärterin (Vo. 


Gck igle 


Original from 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 



Verbreitung u. Bekämpfung des Typhus in Irrenanstalten. 263 


und Wa.) au Typhus ertrankt waren. Es war daher der Verdacht nicht 
von der Hand zu weisen, daß vielleicht auch in dieser Abteilung eine 
Typhusträgerin oder Dauerauscheiderin sich befinden müsse. Andererseits 
erschien es aber wieder sehr wahrscheinlich, daß diese Wärterin, deren 
Dienst sich nicht ausschließlich auf diese Abteilung beschränkte, und die 
beruflich auch mit Kranken der anderen verseuchten Abteilungen in nähere 
Berührung gekommen waren, sich an diesen angesteckt hatte. (So hatte 
z. B. die Wärterin Wa. im November 1906 Nachtdienst im Dauerbad der 
Abteilung X, desgleichen im Dezember und Januar 1907, und hatte sich 
daselbst viel mit der oben erwähnten im Dezember an Typhus erkrankten 
stuhlunreinen Schi, beschäftigt.) Für diese Annahme sprach auch der 
Umstand, daß außer den beiden Wärterinnen keine Geisteskranken auf 
der Station 12 an Typhus erkrankten und weitere Fälle daselbst seit 
dieser Zeit nicht mehr vorgelcommen sind. 

Die Durchsuchung dieser Abteilung XII auf Typhusbazillen aus¬ 
scheidende Personen ergab nun, daß tatsächlich keine Keimträger unter 
den Kranken dieser Abteilung vorhanden waren. Die Wärterinnen 
mußten sich daher an Kranken einer anderen Abteilung infiziert haben. 
Dies erscheint aber nach der Schilderung der Ärzte bei dem Anstalts¬ 
betriebe auch außerordentlich wahrscheinlich. Wie oben schon angedeutet, 
wird durch eine Verschlimmerung oder Besserung in dem Befinden der 
Geisteskranken sehr häufig eine Verlegung auf andere Abteilungen herbei¬ 
geführt. Hierdurch kommen die Kranken wieder in Berührung mit neuen 
Mitinsassen und Wärterinnen, namentlich ist dies in den Dauerbädern der 
Fall. Hier treffen unter Umständen Kranke verschiedener Abteilungen 
zusammen und der unendlich schwere Dienst des Wartepersonals in den 
Dauerbädern macht eine häufige Ablösung notwendig. So können Ver¬ 
schleppungen auf andere Abteilungen leicht die Folge sein, und man kann 
nicht erwarten, daß die Typhusfälle — selbst wenn sie durch Ansteckungen 
von Person zu Person erfolgen — sich auch ausschließlich auf Wärter¬ 
innen und Kranke derselben Abteilung beschränken. 

5. Abteilung XIV, Frauenbau II (sog. Pensionärbau). 

Dies letztere gilt auch für die beiden Typhusfälle (Kranke Ne. und 
Wi.), welche im Januar und März 1907 in dem sogenannten „Pensionärbau“ 
(Abteilung XIV) auftraten, der mit dem Frauenbau II direkt zusammen¬ 
hängt und dessen südliches Ende bildet. Auch in dieser Station ist es 
trotz sorgfältiger Erhebungen nicht gelungen, eine Typhusträgerin oder 
Dauerausscheiderin ausfindig zu machen; es dürften daher diese beiden 
Fälle ihre Entstehung offenbar einer Keimeinschleppung aus einer anderen 
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Abteilung verdanken. Möglicherweise war der Infektionsmodos dabei 
folgender: Die Wärterinnen des Frauenbaues II, die besonders von Typhus 
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heimgesucht wurden, schlafen in dem obersten Stocke des Pensionärbaues. 
Die baulichen Einrichtungen bringen es nun mit sich, daß die Wärter¬ 
innen, um in ihre Schlafräume zu kommen, die Korridore und die mit 
diesen direkt in Verbindung stehenden Tagräume des Pensionärbaues 
passieren müssen. Es wäre daher leicht möglich, daß die Typhuskeime 
durch eine der mit der Pflege der Typhuskranken beschäftigten oder später 
selbst an Typhus erkrankten Wärterinnen auf irgend eine Weise in den 
Pensionärbau eingeschleppt wurde (Infektion der Türklinken usw.). 

Weitere Typhuserkrankungen sind auf dem Pensionärbau ausgeblieben; 
auch dieser Umstand spricht dafür, daß die im Pensionärbau aufgetretenen 
zwei Infektionen durch eine Keimeinschleppung und nicht etwa durch — 
auf der Abteilung befindliche — Keimträgerinnen veranlaßt wurden. 

Mit der Durchsuchung der Abteilung XIV (Pensionärbau) hatten 
die Erhebungen im Frauenbau II ihr Ende erreicht, da nach Feststellung 
und Isolierung der Dauerausscheiderin Bu. und der Typhusträgerin St. 
der vorher alljährlich von Typhus heimgesuchte Bau vollständig frei 
von dieser Seuche blieb. Es erkrankte wohl noch einmal 2 Jahre später 
(Juni 1909) eine Wärterin (Ho.) der Kranken der Gemüseküche (Ab¬ 
teilung 16), doch erscheint es sehr zweifelhaft, ob es sich wirklich bei 
ihr um einen Typhus gehandelt hat. Klinisch lag nur der Verdacht 
einer Influenza vor, doch war der Typhusbazillentiter einmal über die 
Norm bei ihr erhöht (1:100+); dies beweist aber an und für sich nichts, 
da auch bei anderen Infektionskrankheiten infolge der Mitagglutination der 
Widal vorübergehend erhöhte Werte aufweisen kann. Die Kranke war 
nach kurzer Zeit wieder genesen und arbeitsfähig. 

6. Abteilung IV, Frauenbau I. 

Nicht so glücklich, wie auf dem Frauenbau II gestalteten sich die 
Verhältnisse auf dem Frauenbau I. Die Hoffnung, daß der Typhus nach 
der Eliminierung der Typhusträgerinnen Koni, und Konr. im Februar 1907 
auch auf der Abteilung 4 dauernd erlöschen würde, bewahrheitete sich 
leider nicht Nach einer ‘^jährlichen Pause traten vielmehr im Sep¬ 
tember 1907 zwei weitere Typhusfälle (Wärterin Schm., Kranke Ka.) daselbst 
auf, die eine erneute Untersuchung dieser Abteilung erheischten. Diese 
führte auch schon nach kurzer Zeit zu der Feststellung der Daueraus¬ 
scheiderin Pfei., die nach den Angaben des behandelnden Arztes im Jahre 
1900 in der Anstalt selbst einen Typhus durchgemacht hatte. Bei ihrem 
nach 1 Jahre erfolgten Tode ergab die Sektion wieder den für Dauer¬ 
ausscheider typischen Befund: entzündliche Verdickungen der Gallenblasen¬ 
schleimhaut und massenhafte Typhusbazillen in der Galle. In den anderen 
Organen wurden keine Typhusbazillen gefunden. 
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Auch nach der Entfernung dieser Dauerausscheiderin traten zunächst 
keine weiteren Fälle auf der Abteilung 4 auf, so daß die Typhusendemie 
auf dieser Station zum Erlöschen gekommen schien. Daß diese Annahme 
aber eine irrige war, bewiesen drei im November und Dezember 1908 
beobachtete Typhusfälle (Ad. f, Sa. und Schä.). Es mußte also trotz der 
zweimaligen Untersuchungen eine Keimträgerin sich der Erkennung ent¬ 
zogen haben. Die Richtigkeit dieser Annahme wurde auch durch die noch 
in demselben Monate erfolgte Feststellung der Typhusbazillen ausscheiden¬ 
den Kranken Mä. bei der dritten Durchsuchung dieser Abteilung bestätigt. 
Anamnestisch ließ sich feststellen, daß auch die Kranke Mä. früher au 
Typhus in der Anstalt erkrankt war, und daß sie demnach ebenfalls als 
eine Dauerausscheiderin zu bezeichnen war. 

Nach der Isolierung dieser vierten Dauerausscheiderin ist der Typhus 
endlich auf der Abteilung 4 erloschen. Seit 1908 sind auf ihr keine 
weiteren Fälle mehr vorgekommen. 

7. Abteilung I, Frauenbau I. 

Ähnlich wie auf dieser Station gestalteten sich auch die Verhältnisse 
auf der Abteilung I. 

Hier war im April 1907 der erste Typhusfall vorgekommen (Kranke 
Be.). Im Mai 1907 erkrankte sodann eine Wärterin (Mi.), die sich mit 
der Pflege der Dauerbad kranken beschäftigt hatte. Sie war bei dieser 
Gelegenheit mit der Kranken Zi. öfter in Berührung gekommen, die kurze 
Zeit darauf als Keimträgerin erkannt wurde. Diese Trägerin litt an pro¬ 
gressiver Paralyse und hatte zu dieser Zeit Durchfälle! — (wie auch schon 
manchmal früher) —, die auf die Darmlähmung (paralytische) zurückzu¬ 
führen waren. Sie war angeblich körperlich sonst nie krank gewesen, auch 
hatte klinisch niemals Typhusverdacht bei ihr Vorgelegen. Die Trägerin 
Zi. ist ein Jahr später zum Exitus gekommen, und fanden sich bei der 
Sektion nur in der Galle Typhusbazillen. An dem Darme wurden Narben 
festgestellt. Vermutlich hat sie daher früher einmal einen „symptomlosen 
Typhus“ durchgemacht. 

Auch auf der Abteilung I trat nach der Erkennung der Keimträgerin 
Zi. im Mai 1907 zunächst eine Ruhepause von 8 Monaten in den Typhus¬ 
erkrankungen ein, doch war diese Ruhe nur eine trügerische. Schon im 
Februar 1908 wurden zwei neue Typhuserkrank un gen (Ru. und Se.) bak¬ 
teriologisch festgestellt, denen sich im Juli und August je ein weiterer 
Fall (Wa. und Fl.) anschlossen. 

Da gerade die Abteilung I ein ganz stabiles Material au Krankeu 
besaß, die gar nicht aus ihren vier Wänden herauskamen, so konnten 
diese Neuiufektionen nur auf Keimträger zurückzuführen sein, die sich 
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noch innerhalb dieser verseuchten Abteilung befinden mußten. Es wurde 
daher eine nochmalige Untersuchung sämtlicher Insassen dieser Abteilung 
vorgenommen, bei der in den Fäces der Geisteskranken Eh. und Schä. 
Typhusbazillen nachgewiesen wurden. Eingezogene Erkundigungen er¬ 
gaben, daß weder die körperlich gesunde Eh., noch die von somatischen 
Erscheinungen ebenfalls freie Schä. an Typhus während ihrer Anstaltszeit 
gelitten hatten; auch vor ihrer Aufnahme in die Anstalt ließ sich kein 
Anhaltspunkt für eine vorausgegangene Typhuserkrankung finden. 

Nach der Feststellung dieser beiden Typhusträger im September 1908 
ist der Typhus auch endlich in der Abteilung I des Frauenbau I ver¬ 
schwunden. 


8. Frauenbau I, Abteilung VI. 

Die letzte Abteilung, die vom Typhus heimgesucht wurde und 
in der er am längsten anhielt, war die Abteilung 6. Hier trat er zum 
ersten Male im Dezember 1906 (Fall He.) auf. Da die betreffende Kranke 
bei dem Transporte der Wäsche nach dem Waschhause mitgeholfen hatte, 
so schien der Infektionsmodus auf die infizierte Waschküche hinzudeuten 
und eine Durchsuchung dieser Abteilung auf Typhusträger vorerst nicht 
angezeigt, zumal auf den anderen Abteilungen dringendere Arbeiten zu 
erledigen waren, und auch die folgenden 14 Monate auf dieser Station 
keine Typhuserkrankungen mehr auftraten. Da tauchten plötzlich im 
März und April zwei neue Typhusfälle auf (Wärterinnen Ba. und Dö.), 
denen im Mai zwei weitere (Kranke: Zö. und Ra.) folgten. Es war nun 
klar, daß auch auf dieser Abteilung noch eine Typhusträgerin stecken 
müsse, die auch im folgenden Monate in der Person der früher niemals 
unter Typhusverdacht erkrankten und körperlich stets gesunden Geistes¬ 
kranken Seif, gefunden wurde, welche sich seit dem 14. IV. 02 in der 
Anstalt befand. 

Aber auch in dieser Abteilung sollte nach der Entfernung dieser 
Typhusträgerin noch keine endgültige Ruhe vor dem Typhuserkranken ein- 
treten. Bereits im September (Kranke Kü.), Dezember 1908 (Kranke Sehe.), 
sowie im Januar (Fall Sö.) und Mai 1909 (Fall Neu. t) brachten vier 
weitere Typhusfälle neue Beunruhigungen, die den Anlaß zu einer noch¬ 
maligen Durchuntersuchung der Abteilung 6 gaben. Diese erneute Unter¬ 
suchung führte dann auch zu der Feststellung der Typhusträgerinneu 
Ho. und Gi. 

Durch Anfrage bei den Anstaltsärzten ließ sich feststellen, daß die 
Geisteskranke Ho. im Jahre 1893 in die Anstalt aufgenommen wurde. 
Sie lag daselbst auf verschiedenen Stationen (bis 1899 auf der Abteilung 8, 
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Frauenbau II, von da ab in der Abteilung 4, Frauenbau 1). Im Sep¬ 
tember 1906 kam sie nach der Abteilung VI, woselbst sie sich seitdem 
ohne Unterbrechung befand. Klinisch war niemals Typhus bei ihr fest¬ 
gestellt worden, doch hatte sie im Oktober 1906 eine akute fieberhafte 
Magen-Darmerkrankung (Typhus?). 

"Über die Geisteskranke Gi. war zu erheben, daß sie im Jahre 1900, 
20 Jahre alt, wegen katatonischer Erregungszustände in die Anstalt kam. 
Im 17. Lebensjahre, in welchem auch ihre Psychose begann, litt sie einige 
Zeit an Gelbsucht! Es erscheint daher wahrscheinlich, daß die Gi. früher 
einen Typhus durchgemacht hat. Sie, wie die Ho., sind demnach als 
Dauerausscheiderinnen aufzufassen. — 

Mit der Feststellung dieser Keimträgerinnen erlosch auch der Typhus 
in der letzten der von ihm heimgesuchten Stationen. Die ganze Anstalt 
ist seit dieser Zeit von Typhusfällen frei geblieben. Endlich war es ge¬ 
lungen, über die alljährlich in der Anstalt auftauchende und neue Opfer 
fordernde, unheimliche Seuche Herr zu werden, und man konnte, nachdem 
die Quelle jahrelanger Beunruhigungen endlich beseitigt war, wieder er¬ 
leichtert aufatmen.— 

Die während 3 Jahren auf den verseuchten Abteilungen durchgeführten 
Untersuchungen haben demnach durchaus die Annahme bestätigt, daß 
die Ursache der schon jahrelang in der Landesirrenanstalt Goddelau be¬ 
stehenden Typhusendemie in einer Ansteckung von Person zu Person zu 
suchen ist und daß dieselbe in letzter Instanz auf Keimträger zurück¬ 
geführt werden muß. Auch die Erwartung, daß die Seuche nach der 
Entfernung und der Isolierung der aufgefundenen Keimträger erlöschen 
würde, ist eingetroffen. Es ist ja natürlich nicht ausgeschlossen, daß 
unter den Kranken in dieser schon seit Jahrzehnten verseuchten Anstalt 
sich doch noch eine oder die andere Keimträgerin befindet, die gelegent¬ 
lich infektiös werden kann, man darf aber annehmen, daß der Typhus 
bei dem jetzt eingeführten Bekämpfungsmodus nicht mehr die frühere 
Holle in der Anstalt spielen wird, namentlich wenn die Bekämpfungs¬ 
maßregeln rechtzeitig in Anwendung kommen. 

Die nachfolgende Tabelle ist dazu bestimmt, einen Überblick über 
die in den einzelnen Stationen gemachten Erhebungen zu geben. Sie 
läßt erkennen, wie viele Typhuskranke und Träger in den verschiedenen 
Stationen nach Aufnahme der systematischen Untersuchungen ermittelt 
wurden. Die schwarzen Punkte beziehen sich auf Kranke, bei denen 
Typhus vorlag. Das erkrankte Pflegepersonal ist durch Kreise mit Quer¬ 
strich, die festgestellten Typhusträgerinnen sind durch schraffierte Kreise 
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Zeichenerklärung: • ^Patienten e = Märtcpersonal y ^T\j)hustnigerinnen. 


Fig. 6. 

mit Pfeil gekennzeichnet. Die Tabelle läßt deutlich den Einfluß erkennen, 
welchen die jedesmalige Entfernung eines Keimträgers in der betreffenden 
Abteilung hat. 
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III. Untersnchnngsmethoden. 

Was nun die zur Feststellung der Keimträger angewandte Methoden 
anbelangt, so wurde anfänglich bei den in Betracht kommenden Kranken 
nur eine Kotuntersuchung vorgenommen, da es bei der Fülle der zu er¬ 
ledigenden Aufgaben zu weiteren Untersuchungen an Zeit und Arbeits¬ 
kräften mangelte. Obwohl diese einmalige Untersuchung des Kotes nicht 
als ausreichend angesehen werden konnte, so lührte sie doch schon zu der 
Auffindung von vier Typhusträgerinnen. Nachdem dem Untersuchungs¬ 
amte jedoch die nötigen Hilfskräfte zur Verfügung standen, begnügte man 
sich nicht mehr mit einer einmaligen Kotuntersuchung. Es wurde ferner¬ 
hin in jedem Falle nebenbei auch eine solche des Urins vorgenommen. 
Bei der Aussaat der dreimal wöchentlich aus der Anstalt eingehenden 
Proben wurden zuerst zwei kleine Malachitgrünplatten und daran an¬ 
schließend zwei große Drigalski- und eine Endoplatte geimpft. Während 
wir bei dem Malachitgrün-Anreicherungsverfahren die von anderer Seite 
gerühmten Erfolge nicht beobachten konnten, hat uns die gleichzeitige 
Anwendung von Drigalski- und Endoagar sehr gute Dienste geleistet. 
Wir konnten öfters beobachten, daß bei typhusbazillenhaltigen Stühlen die 
Typhuskeime das eine Mal besser auf Drigalskiagar, das andere Mal besser 
auf Endoagar zur Entwicklung kamen, und hatten dabei den Eindruck, als 
ob der letztere Agar für die in ihrer Vitalität geschädigten Typhuskeime 
der geeignetere sei. 

Die mit der allgemeinen Durchführung der Urinuntersuchungen er¬ 
zielten Resultate lohnten nicht die dafür aufgewandte Zeit und Unkosten. 
Ein Fall, bei welchem bei einer Keimträgerin Typhusbazillen nur im 
Urin und nicht gleichzeitig im Kote gefunden wurden, ist nicht vor¬ 
gekommen. Von den in der Anstalt festgestellten Keimträgerinnen schieden 
überhaupt nur drei Typhusbazillen im Urin aus, eine davon ständig und 
zwei sporadisch. 

Dagegen hat sich die seit über zwei Jahren in jedem Falle ausgeführte 
Agglutinationsprüfung des Serums sehr gut bewährt. Bekanntlich ist der 
Typhusbazillentiter bei Keimträgern fast regelmäßig mehr oder weniger 
über die Norm erhöht und bietet dadurch einen wichtigen Hinweis, welche 
Personen besonders verdächtig erscheinen und bei der Nachforschung nach 
Keimträgern einer wiederholten, eventuell einer fortlaufenden Untersuchung 
zu unterziehen sind. Tatsächlich ist es auch gelungen, auf diese Weise 
fünf Geisteskranke als Keimträgerinnen ausfindig zu machen, die sich bei 
den ersten Kotuntersuchungen der Feststellung entzogen hatten. Gewöhn¬ 
lich ist bei einigermaßen regelmäßigen Ausscheidern der Keimnachweis 
in den Abgängen der Keimträger relativ leicht, da die Typhuskeime meist 
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viel reichlicher als bei den Typhuskranken ausgeschieden werden. Mit¬ 
unter gehen sie in so großen Mengen ab, daß die Kolibakterien durch die 
Typhusbazillen fast vollständig zurückgedrängt erscheinen. In anderen 
Fällen ist bei unregelmäßiger und spärlicher Ausscheidung der Bazillen 
die Feststellung der Keimträger außerordentlich schwer. 

Diese systematisch durchgeführte Agglutinationsprüfung führte weiter¬ 
hin zu dem bemerkenswerten Ergebnisse, daß sich in den verseuchten 
Abteilungen eine auffallend große Anzahl von Geisteskranken befanden, bei 
denen der Typhusbazillentiter über die Norm erhöht war, obwohl monate¬ 
lang in jeder Woche auf Typhusbazillen vorgenommene Kot- und Urin¬ 
untersuchungen ein negatives Resultat ergaben. Meist agglutinierten die 
Sera dieser Personen die Typhusbazillen in einer Verdünnung von ca 1:50, 
doch wurden verschiedentlich auch Agglutinationswerte von 1:100 beob¬ 
achtet. Im ganzen wurden in der Irrenanstalt Goddelau etwa 35 derartige 
Personen eruiert. Diese Beobachtung weist darauf hin, daß man es hier 
mit Geisteskranken zu tun hat, die unter dem Einflüsse von Typhusbazillen 
gestanden haben, auch wenn eigentliche Krankheitserscheinungen bei 
ihnen ausgeblieben sind. Es ist dies ja auch sehr erklärlich, wenn man 
daran denkt, daß der Typhus in der Landesirrenanstalt Goddelau vermutlich 
seit Dezennien endemisch ist. Die Zahl der Insassen, die während ihres 
Aufenthaltes in der Anstalt Gelegenheit gehabt haben sich mit Typhus¬ 
bazillen zu infizieren, ist daher eine sehr erhebliche und vermutlich weit 
größere, als nach den klinischen Beobachtungen angenommen wurde. 

1Y. Maßnahmen. 

Die Beschreibung der Goddelauer Typhusendemie darf nicht ge¬ 
schlossen werden ohne der Maßnahmen zu gedenken, die von seiten der 
hessischen Regierung auf Antrag Prof. Kossels gegen eine neue Ver¬ 
seuchung der Landesirrenanstalten getroffen wurden. Es wurde in dieser 
Hinsicht vorgeschlagen und angeordnet; 

1. Fortlaufende Untersuchung der Abgänge sämtlicher in die Landes¬ 
irrenanstalten einschließlich in die Universitätsklinik für psychische und 
nervöse Krankheiten zu Gießen neueintretenden Geisteskranken, Wärterinnen 
sowie des sonstigen Personals. 

2. Möglichst beschleunigte und ausgedehnte bakteriologische Auf¬ 
klärung aller typhusverdächtigen Erkrankungen. 

3. Untersuchung der Abgänge und des Blutes sämtlicher Kranken 
und Wärterinnen einer Abteilung, sobald ein Typhusfall festgestellt wird; 
wobei die verseuchte Abteilung am zweckmäßigsten so lange für Aufnahme 
und Verlegung von Kranken geschlossen wird, bis der Typhus in ihr 
wieder erloschen ist. 
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4. Besondere Überwachung des Gesundheitszustandes des Personals 
der Küche einschließlich der in der Gemüseküche mit dem Putzen des 
Gemüses beschäftigten Geisteskranken. 

5. Sorgfältige Desinfektion der Wäsche und der Abgänge von Typhus¬ 
kranken und Typhusverdächtigen und dieser selbst. Abwaschungen des 
Körpers bei Beschmutzungen besonders des Anus und der Vulva, bei 
Kranken und Typhusverdächtigen auch mit desinfizierenden Flüssigkeiten 
(Lysol). 

6. Absonderung der Typhuskranken und Typhusträger. 

7. Keine Absonderung, aber fortlaufende Untersuchung und Über¬ 
wachung der als Typhusträger besonders verdächtigen Personen mit er¬ 
höhtem Agglutinationstiter. 

Die Verfügung der Untersuchung sämtlicher Neuaufnahmen, welche 
ein Freihalten der Irrenanstalten von Keimträgern bezweckt, hat zu einer 
beträchtlichen Vermehrung der in dem Untersuchungsamte zu leistenden 
Arbeiten geführt, aber auch schon recht ersprießliche Resultate gezeitigt 
So wurde kurz nach dem Inkrafttreten der Verordnung eine Kranke 
(Bi.), welche in die Landesirrenanstalt Goddelau aufgenommen werden 
sollte, als Typhusträgerin erkannt und durch Isolierung rechtzeitig un¬ 
schädlich gemacht. Auch diese Trägerin ist inzwischen zum Exitus ge¬ 
kommen und wurden in ihrer Galle, im Darminhalt, in der Milz und im 
Knochenmark Typhusbazillen festgestellt. Es konnten demnach bei den 
verstorbenen fünf Typhusträgerinnen 5 mal in der Galle, 4 mal im Darm¬ 
inhalt und je 1 mal in der Milz und im Knochenmark Typhuskeime nach¬ 
gewiesen werden. 

Eine weitere Keimträgerin (Dauerausscheiderin) wurde in derselben 
Anstalt gelegentlich der beabsichtigten Überführung nach der neugegrün¬ 
deten Landesirrenanstalt Alzey in der Person der geisteskranken aber 
arbeitsfähigen Gä. ausfindig gemacht, von der nachträglich festgestellt 
wurde, daß sie im Jahre 1898 einen Typhus in der Anstalt durch¬ 
gemacht hatte. 

Bei demselben Anlaß wurde auch eine Typhusträgerin in der Landes¬ 
irrenanstalt Heppenheim (Bö.) entdeckt. 

Ferner fand sich eine Typhusbazillenträgerin (Ho.) unter den Neu¬ 
aufnahmen der Landesirrenanstalt Alzey. Auch diese vier Typhusbazillen 
ausscheidenden Personen gehörten also sämtlich dem weiblichen Geschlechte 
an. Von männlichen Typhusträgern wurde' überhaupt nur ein einziger 
festgestellt; es war dies ein früher an Typhus erkrankter Patient Au., der 
gelegentlich der Typhuserkraukungen im Jahre 1907 auf der Männerseite 
in Goddelau ermittelt wurde. Es beweist dies Verhältnis wiederum das 
starke Überwiegen des weiblichen Geschlechts bei den Keimträgern. 
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Wie notwendig diese Untersuchung der Neuaufnahmen ist, zeigt 
fernerhin die Feststellung einer Paratyphusträgerin in der Landesirren- 
anstalt Alzey. Aus äußeren Gründen waren ausnahmsweise die Kot- und 
Blutprobe dieser Kranken erst ca. 5 Wochen nach ihrer Aufnahme dem 
Untersuchungsamte eingeschickt worden. Noch an demselben Tage, an 
welchem wir diese Kranke als Paratyphusträgerin feststellten, erhielten 
wir die Fäces einer in der Waschküche der Anstalt beschäftigten Büg¬ 
lerin, die fieberhaft erkrankt war, und bei welcher der Verdacht auf Typhus 
vorlag. Die Blut- und Stuhluntersuchung ließen jedoch bald erkennen, 
daß es sich um einen Paratyphus B handelte, der offenbar auf die er¬ 
wähnte Paratyphusträgeriu zurückzuführen war. In rascher Folge er¬ 
krankten dann noch drei weitere Pfleglinge der Anstalt an Paratyphus, 
welche derselben Waschabteilung wie die Trägerin angehörten. Zweifellos 
hätte sich diese kleine Typhusendemie leicht vermeiden lassen, wenn die 
Abgänge der Trägerin rechtzeitig hätten untersucht werden können; sie 
kam dadurch, daß die Trägerin noch vor den von ihr ausgelösten Para¬ 
typhusfällen zur Feststellung kam, glücklicherweise bald zum Erlöschen. 

Der Vollständigkeit halber möge weiterhin noch bemerkt werden, daß 
auch ein neuaufgenommener Kranker (Ga.) in Goddelau als Paratyphus¬ 
träger ausfindig gemacht wurde, desgleichen ein neueingetretener Wärter 
(Ve.) der Landesirrenanstalt Heppenheim. 

Auf die Notwendigeit der Anordnung, nach der alle typhusverdäch- 
tigen Fälle mit tunlichster Beschleunigung bakteriologisch aufzuklären 
sind, braucht wohl nicht näher eingegangen zu werden. Es möge hier 
noch bemerkt werden, daß sich bei der oft außerordentlich schweren 
Diagnose des Typhus bei Geisteskranken, die in der Goddelauer Anstalt 
eingeführten regelmäßigen Temperaturmessungen sämtlicher In¬ 
sassen sehr gut bewährt haben. Durch sie wurde man auf Typhusfälle 
aufmerksam, die sonst klinisch vollständig unverdächtig erschienen. 

Was schließlich die Absonderung der Typhusträger anbelangt, so 
sind diese in Goddelau zurzeit in einem mit Terrazzoboden versehenen 
Saale untergebracht, in dem sich zehn Betten befinden; außerdem ist 
dieser Saal mit einer Badeeinrichtung und einer Abortgelegeuheit ver¬ 
sehen. Es stehen fernerhin für die unsozialen Keimträgerinnen, deren 
geistige Verfassung eine gemeinsame Verpflegung mit den ruhigen Träge¬ 
rinnen ausschließt, zwei in unmittelbarer Nähe dieses Saales befindliche 
Zellen zur Verfügung. Wenn auch diese Räume den hygienischen An¬ 
forderungen einigermaßen entsprechen, so genügen sie aber keineswegs 
den psychiatrischen Anforderungen. Man wird daher nicht darum herum¬ 
kommen — ähnlich wie es bereits in der Proviuzial-Heil- und Pflege¬ 
anstalt zu Bunzlau geschehen ist — für die geisteskranken Typhus- 
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bazillenträger ein eigenes Absonderungshaus 1 zu bauen, in welchem diese 
nicht wie Gefangene gehalten werden, sondern ihren psychischen Zustand 
berücksichtigende Verhältnisse vorfinden. 

Zusammenfassung. 

Nach mehrjähriger mühevoller Arbeit ist es gelungen, den in der 
Landesirrenanstalt Goddelau seit Dezennien in endemischer Verbreitung 
vorkommenden Typhus auszurotten. 

Die zur Anwendung gekommenen Maßnahmen bestanden in syste¬ 
matischen, so oft wie erforderlich wiederholten Durchsuchungen der ver¬ 
seuchten Abteilungen nach Typhusträgerinnen bzw. Dauerausscheiderinnen, 
von denen vierzehn ermittelt wurden. Erleichtert wurde ihre Feststellung 
durch die in jedem Falle vorgenommenen Agglutinationsprüfungen. 

Sehr bewährt hat sich die behufs Fernhaltung von Typhusträgern und 
Dauerausscheidern eiugeführte regelmäßige bakteriologische Untersuchung 
aller in die Irrenanstalten neu eintretenden Personen, einschließlich des 
Wartepersonals, die zur Feststellung von vier Typhus- und drei Para¬ 
typhusträgerinnen bzw. Paratyphusträgern führte. 

Nachtrag. 

Nach Abschluß dieser Arbeit ist nach längerer Pause wieder ein 
Typhusfall in der Goddelauer Anstalt vorgekommen. Es erkrankte daselbst 
Ende Juni die ausschließlich mit der Pllege der isolierten Typhus¬ 
trägerinnen beauftragte Wärterin Sehe. Nach Angabe des zuständigen 
Oberarztes hatte sie sich in der letzten Zeit verschiedene Nachlässigkeiten 
in der Befolgung der ihr vorgeschriebenen Vorsichtsmaßregeln zuschulden 
kommen lassen. Auch dieser Fall bildet ein wichtiges Glied in der 
Beweiskette für die Rolle der Typhusdauerausscheider bei der Verbreitung 
der Krankheit. 

1 Neisser: „Ein Absonderungshaus lur geisteskranke Typhusbazillenträger 
(weiblichen Geschlechtes).*• Psychiatrisch-neurologische Wochenschrift. 1908. Nr. 5. 
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[Aus dem Gouverneiuentslazarett Tsingtau.] 

Über Prowazekia cruzi 

und ihre Beziehungen zur Ätiologie von ansteckenden 
Darmkrankheiten zu Tsingtau. 

Von 

Prof. Dr. Martini, 

Marine-Oberstab»aru, Chefant des (ioovernementilaiaretts, Vorstand der bakteriologischen Untersuchuuga- 

Abteilung und Wutachutzstatlou. 

Seit einer Reihe von Jahren werden in den Berichten der inneren 
Abteilung des hiesigen Gouvernementslazaretts und der bakteriologischen 
Untersuchungsahteilung bei einer ganzen Anzahl Ruhr- oder Darmkatarrh¬ 
kranker geißeltragende Protozoen erwähnt: Martin 1901/03, Trembur 
(Balantidien) 1906/07, Martini (Lamblia intestinalis) 1908/09, Staby 
und Fürth 1908/09, Kaerger 1909/10. Sie fanden sich seither am 
häufigsten bei Amöben- und Bakterienruhren, seltener bei einfachen Darm¬ 
katarrhen. Einmal waren mir 1908 bei schwacher Vergrößerung von den 
beiden Ärzten der inneren Abteilung Gebilde gezeigt worden, die, schwach 
vergrößert gesehen, als Cercomonaden hätten gelten können. 

Letzthin, 26. VIII. d. J. fand ich solche Gebilde selbst bei Darm¬ 
kranken des Lazaretts zugleich mit den gegenwärtigen Ärzten dieser Ab¬ 
teilung (Marine-Oberstabsarzt Dr. Staby und Marine-Oberassistenzarzt 
Dr. Bodenstein). Ihr Studium bei starken Vergrößerungen Zeiss DD 
und Zeiss Ölimmersion 1 / )2 belehrte mich, daß es sich um Binukleaten 
und nicht um Cercomonaden handelte. Es war die Form, die durch 
v. Prowazek seinerzeit als Bodo spec. bezeichnet ist; Hartmann und 
Chagas haben sie ihres doppelten Kernes wegen zu den Binukleaten ge¬ 
stellt; ihrer eigentümlichen Geißelinsertion wegen, die sie von anderen 
Binukleaten deutlich unterscheidet, stellten sie hiermit eine neue Gattung 
auf und gaben ihr dem Entdecker dieser besonderen Verhältnisse zu Ehren 
den Namen Prowazekia. 

lb* 

Difitized by Gougle 


Original from 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 



276 


Martini: 


Digitized by 


Letztere beiden Forscher beschreiben sie in ihrer Arbeit 1 wie folgt: 
„Gestalt. Das Flagellat hat eine ovale oder bimförmige Gestalt, zuweilen 
sind auch beide Enden verjüngt. Seine Größe beträgt etwa 8 bis 12 ja 
Länge und 5 bis 6 p. Breite. Die Oberfläche ist von einem offenbar 
festen Periplast begrenzt; denn die Form ist ziemlich starr und unver¬ 
änderlich. 

Plasma. Das Plasma ist wabig gebaut und von großen Vakuolen 
durchsetzt, die teilweise Nahrungsvakuolen darstellen, und in denen allerlei 
Nahrungsreste sich finden. Die Art der Nahrungsaufnahme wurde nicht 
beobachtet, es wurden auch keine kontraktilen Vakuolen festgestellt. 

Geißeln. Die beiden Geißeln haben die für die Bodonoceen typische 
Form und Anordnung; die kürzere ist nach vorn gerichtet, die längere 
als Schleppgeißel nach hinten. Sie entspringen in der Nähe des Vorder¬ 
endes, vielfach etwas seitlich von zwei Basalkörnern (Diplosom), die aber 
meist so dicht zusammenliegen, daß sie als ein einziges erscheinen 
(Taf. VIII, Fig. 62). Doch konnte man öfter deutlich beobachten, daß es 
sich um zwei ganz distinkte Körner handelt (Taf. VIII, Figg. 63 und 64). 
Das Diplosom scheint dem sogen. Blepharoplasten (Geißelsäckchen von 
v. Prowazek) terminal anzusitzen (Fig. 66). In gut differenzierten Prä¬ 
paraten sieht man jedoch, daß es durch eine kurze Fibrille (Rhizoplast) 
mit demselben verbunden ist (Taf. VIII, Figg. 62, 69 links), oder aber es 
ist ein kleiner Zwischenraum vorhanden, in welch letzterem Falle der 
Rhizoplast eingeschmolzen ist (Fig. 68). In beiden Fällen liegt es an der 
Grenze eines hellen Hofes, der sich um den Blepharoplasten, richtiger 
Caryosom des Geißelkernes, zieht und der Kernsaftzone desselben ent¬ 
spricht (Figg. 62 bis 64, 66 bis 69). Somit gehört gewissermaßen ein 
ganzer Kern (Geißelkern, Blepharoplast) mit zu dem Lokomotionsapparat 
der Flagellaten. Dieser komplizierte Bau des Lokomotionsapparates ist 
sonst nur bei einer Gruppe von parasitischen Flagellaten, den Trypanosomen 
und Verwandten, verwirklicht. 

Kerne. Die Prowazekia zeichnet sich von allen freilebenden Flagel¬ 
laten dadurch aus, daß sie zwei verschieden differenzierte Kerne besitzt, 
einen, der dem Kern der Protomonadinen entspricht, welchen wir Haupt¬ 
kern nennen wollen, und einen zweiten, der dem sogenannten Blepharo- 
plasteu der Binukleaten (Hartmann 1907) homolog ist und der am 
besten mit Minchin und Woodcock als Kinetonucleus bezeichnet wird. 

Der Hauptkern ist, wie bei den einfachen Protomonadinen und auch 
bei den Trypanosomen, bläschenförmig mit großem Caryosom (Figg. 62 bis 
65). Die Kernmembran ist manchmal nicht sehr deutlich, aber vorhan- 

1 Flagellatenstudien. Memorias du Instituto Oswaldo Cruz. April 1910. 
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den. In der Kernsaftzone findet sich wenig Chromatin, was nach den 
neuen Untersuchungen von Moore und Breinl, Rosenbusch und 
Chagas ja auch für die Trypanosomen zutrifft. Das Caryosom ist sehr 
kompakt, weswegen auch das in ihm eingeschlossene Centriol gewöhnlich 
nicht zu sehen ist. Nur kurz nach der Teilung, wo es ziemlich aufgebläht 
ist, konnte letzteres wahrgenommen werden (Fig. 76). 

Daß der Geißelkern oder Kinetonucleus hier in der Tat ein vollstän¬ 
diger Kern ist, leuchtet schon daraus ein, daß, wenn Geißel und Basal¬ 
körner schlecht gefärbt sind (z. B. in Cysten), er kaum vom Hauptkerne 
zu unterscheiden ist (Taf. VIII, Figg. 62 und 68). Der Hauptunterschied 
ist der, daß seine Kernsaftzone meist sehr schmal, sein Caryosom dagegen, 
das bisher bei Trypanosomen meist allein als Blepharoplast bezeichnet 
wurde (vgl. hierüber Rosenbusch und Chagas), außerordentlich stark 
entwickelt und oft größer als das des Hauptkernes ist. Selten weist es 
kugelige Gestalt auf, meist ist es gestreckt, oval (Fig. 63) oder bimförmig, 
bzw. „phiolenartig“ (Fig. 66) (v. Prowazek). Der Bau des Geißelkernes 
ist mithin der gleiche wie ihn Rosenbusch und Chagas bei Trypano¬ 
somen beschrieben haben. Die Größe und Form eines Caryosoms erinnert 
speziell ganz auffallend an den Geißelkern von Trypanoplasma (Laveran 
und Mesnil, Keysselitz, Minchin).“ 

Ihre Abbildungen auf Taf. VIII der oben zitierten Arbeit entsprechen 
den Verhältnissen des hiesigen Binukleaten (siehe Figg. 1 und 2). 

P 

Fig. 1. 

Prowazekia cruzi. 

Nach Bildern im Tropfen physiolog. 

Kochsalzlösung. Halbschematische Skizze. 

Vergrößerung etwa 700 fach. 

Zu Studien der Fortpflanzung reichten für mich die Zeit, die während 
des Sommers mit sehr zahlreichen Routinearbeiten ausgefüllt ist, und die 
gerade vorhandenen Färbemittel nicht aus. Sie müssen späteren Zeiten 
Vorbehalten bleiben. Doch ließen die bisher gemachten Beobachtungen 
am lebenden und einfach nach Giemsa gefärbten Präparate keinen Zweifel 
an der Identität der Parasiten mit Prowazekia cruzi. 

Die Bedeutung der nunmehrigen Bestimmung des Parasiten für 
unsere Kolonie liegt darin, daß wir damit wieder einen neuen, deutlichen 
Fingerzeig für die Infektionswege der hiesigen Rühren und Darmkatarrhe 
erhalten. 



Fig. 2. 

Prowazekia cruzi. 

Hartung mit Alkoholiitlier. Färbung mit 
Giemsa-Lösung. Halbschematische Skizze. 
Vergrößerung etwa 900fach. 
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Der Parasit ist kein obligat parasitischer, sondern eine freilebende 
Form; durch Berliner im Institut für Infektionskrankheiten zu Berlin 
ist er aus Süßwasser gezüchtet worden. Ich kann hinzufügen, daß er sich 
seither in physiologischer Kochsalzlösung mit Schleimflocken aus einem 
ihn enthaltenden Stuhle wochenlang munter gehalten und vermehrt hat. 

Gleich günstige Lebensbedingungen bieten für ihn die zahllosen 
Süßwassertümpel der hiesigen feuchten Sommerzeit, d. h. der Hauptdarm¬ 
krankheitsperiode. In einem von diesen gelang es mir, ihn noch am 
6. Oktober d. J. nachzuweisen. 

Der Weg von hier zum Menschen ist leicht zu ersehen, z. B. durch 
Eßgeschirr, das darin gespült ist, wie dies bei Chinesen vorkommt; daß 
so gereinigte Gefäße in manchen Häusern unseren Mannschaften kredenzt 
werden, das steht für hiesige Verhältnisse außer Frage. Auch kann die 
darin gereinigte Wäsche, die in der feuchtheißen Zeit feucht bleibt und 
damit, ob rein, ob schmutzig, den Nährboden für den Binukleaten weiter 
bildet, die Übertragung vermitteln. Dies zwei Beispiele, denen leicht noch 
andere beigefügt werden könnten. 

Jedenfalls ergibt sich hieraus ungezwungen ein neuer Hinweis für 
die Wege, auf denen hier die Keime von Rühren und Darmkatarrhen in 
uns gelangen. Ob die Prowazekia selbst derartige Erkrankungen hervor- 
rufen kann, erscheint nicht erwiesen. Doch dürfte es außer Zweifel sein, 
daß sie bei mächtiger Anhäufung im Darm darmkatarrhähnliche Zustände 
hervorzurufen imstande ist und für schwere Infektionen vorbereitend 
wirken kann. 
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[Aus dem hygienischen Institut der Universität Berlin.] 
(Direktor: Geh. Medizinalrat Prof. Dr. Flügge.) 


Experimentelle Untersuchungen 
zur Theorie der Wasser mann sehen Reaktion. 

Von 

Prof. Dr. Ulrich Friedemann. 


Die gläuzendeu Resultate, zu denen die Wassermannsche Reaktion 
iu der Praxis geführt hat, vor allem ihre weitgehende „klinische Spezifität“ 
lassen die dieser Reaktion zugrunde liegenden Vorgänge in einem immer 
rätselhafteren Lichte erscheinen. Verdanken wir auch den schönen Unter¬ 
suchungen von Landsteiner, Müller und Pötzl, 1 * Porges,* Sachs 
und Altmann 3 wertvolle Kenntnisse über die chemische Natur des 
t ,Antigens“, so sind doch unsere Anschauungen über die im Serum wirk¬ 
same Substanz, sowie über den Reaktiousvorgang selbst bisher fast rein 
hypothetischer Natur. 

Bekanntlich ist der ursprünglichen Auffassung, nach der die Wasser¬ 
mannsche Reaktion eine Reaktion zwischen dem Lueserreger oder seinen 
Leibesbestandteilen und einem spezifischen Antikörper im Sinne des Gengou- 
Moreschischen Phänomens sein sollte, durch die Feststellung der Lipoid- 
uatur des „Antigens“ und seine Auffindung in normalen Organen die ex¬ 
perimentelle Grundlage entzogen worden. 4 Nur Oitron hat versucht, 

1 Wiener klin . Wochenschrift. 1907. Nr. 17 u. 50. — 1908. Nr. 7. u. 10. 

* Tierliner klin . Wochenschrift. 1907. Nr. 57. — Wiener klin. Wochenschrift. 

1907. Nr. 17. 

• Berliner klin. Wochenschrift. 1908. Nr. 10. 

4 Unberührt von diesen Ausführungen bleibt natürlich die neuerdings von 
Wassermann vertretene Annahme, daß neben der im Sinne der Immunitätslehre 
unspezifischen Reaktion bei der Lues echte Antikörper gegen den Lueserreger Vor¬ 
kommen. Die vorliegende Arbeit beschäftigt sich nur mit der Komplementbindung, 
die auch durch alkoholische Leberextrakte, normalen Ibrzextrakt und Lipoide hervor¬ 
gerufen wird. 
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auch diese Befunde mit der Annahme spezifischer Antikörper bei der Lues 
in Einklang zu bringen und zu diesem Zwecke hypothetische Immunkörper 
angenommen, die nicht nur mit ihrem Antigen, sondern auch mit ver¬ 
schiedenen Lipoiden unter Komplementbindung reagieren sollen. Eine 
Kritik dieser Hypothese wird am Schlüsse der Arbeit gegeben werden. 
Die Mehrzahl der Autoren vertritt aber heute die Ansicht, daß die Serum¬ 
veränderungen bei der Syphilis unspezifischer Natur sind. 

Nach der verbreitetsten Ansicht soll die Wassermannsche Reaktion 
durch einen sichtbaren oder unsichtbaren kolloidalen Fällungsvorgangzwischen 
gewissen Bestandteilen des Luetikerserums und den Lipoiden des Extraktes 
Zustandekommen (Porges 1 2 3 , Landsteiner*, Liefmann 8 , Seligmann 4 , 
Jacobsthal 5 u.a.). In der Tat besitzen Syphilitikersera in stärkerem Maße 
als normale Sera die Eigenschaft, mit Lezithin, glykocholsaurem Natrium 
(Porges) und Seifen (Sachs und Altmann 6 ) Fällungen zu erzeugen; aber 
es fehlt auch nicht an Beobachtungen, welche die Beziehungen zwischen 
diesen kolloidalen Präzipitationsvorgängen und der Wassermann sehen 
Reaktion nicht als so enge erscheinen lassen. Ein strenger Parallelismus 
scheint nach den Untersuchungen von Groß und Volk 7 nicht zu bestehen; 
es gibt normale Sera, die ausflockend wirken, und andererseits kann diese 
Eigenschaft bei Syphilitikern vermißt werden. Auch die Beobachtung von 
Pick von Pribram 8 , daß positive Sera nach Schütteln mit Äther ihr 
Lezithinausflockungsvermögen einbüßen und trotzdem noch die Wasser¬ 
mannsche Reaktion geben, spricht nicht zugunsten der Fällungstheorie. 

Interessante, allerdings mehr hypothetische Anschauungen hat Man- 
waring 9 in einer während der Fertigstellung dieser Arbeit erschienenen 
Publikation entwickelt. Danach sind es fermentartige Körper des Luetiker¬ 
serums, welche das Komplement zerstören, nachdem sie durch die lipoiden 
Bestandteile der Organextrakte aktiviert worden sind. 

Bei diesem Stande unserer Kenntnisse bin ich gern der Aufforderung 
von Hm. Geheimrat Flügge, Untersuchungen über die Serumverände- 
ruugen bei der Lues und über das Wesen des Reaktionsvorganges anzu¬ 
stellen, gefolgt. 

1 Bert. klin. Woehensehr. 1907. Nr.51. — Wiener klin. Wochenschr . 1907. Nr. 51. 

2 A. a. O. 

3 Berliner klin. Wochenschrift. 1906. Nr. 15. 

4 Ebenda. 1907. Nr. 32. 

5 Zeitschr. f. Immunität*f. Ref. 1909. Nr. 827. 

6 Berliner klin. Wochenschrift. 1908. 

1 Wiener klin. Wochenschr . 1908. Nr. 44. 

9 Biochem. Zeit sehr. 1908. Bd. XI. 

9 Zeiischr. f. Immunitätsf. 1909. Bd. 111. S. 309. 
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So interessant ein Eingehen auf die soeben aufgeführten Hypothesen 
wäre, so schien mir doch bei Durchsicht der Literatur die Entscheidung 
einer anderen Frage zunächst Ton größerer Wichtigkeit zu sein. 

Von den meisten Autoren wird mit einer gewissen Selbstverständlich¬ 
keit angenommen, daß die Wassermannsche Reaktion bei der Syphilis 
durch neu auftretende, im normalen Serum fehlende Stoffe bedingt wird, 
oder daß der „Antikörper“ wenigstens einer Umwandlung normaler Serum¬ 
bestandteile seine Entstehung verdanke. Merkwürdigerweise ist bisher 
eine andere Möglichkeit, soweit i .ir bekannt, experimentell noch gar nicht 
berücksichtigt worden. Es wäre doch auch denkbar, daß die zur Reaktion 
notwendigen Bestandteile bereits im normalen Serum vorhanden sind, aber 
an der Entfaltung ihrer Wirksamkeit durch reaktionshemmende Stoffe ver¬ 
hindert werden. Diese Vermutung hatte sich mir aufgedrängt, nachdem durch 
L. Michaelis 1 , Fleischmann 2 , Blumenthal 8 , Landsteiner 4 u. a. 
darauf aufmerksam gemacht worden war, daß auch normale Tiersera die 
Wassermannsche Reaktion geben können, der „Antikörper“ also nicht 
notwendigerweise ein pathologisches Produkt zu sein brauche. Bei der 
Wichtigkeit dieser Frage für die ganze weitere Richtung der experimen¬ 
tellen Forschung habe ich zunächst geprüft, ob die erwähnte, das normale 
Kaninchenserum betreffende Beobachtung einen Ausnahmefall bildet, oder 
ob ihr die Bedeutung eines allgemeineren Gesetzes zukommt. Ich habe 
aus diesem Grunde die mir verfügbaren Tiersera auf ihr Verhalten bei 
der Wassermannschen Reaktion, sowie bei den verschiedenen Fällungs¬ 
reaktionen untersucht. Die Resultate, zu denen ich dabei gelangte, waren 
dann die Veranlassung zu den weiteren in dieser Arbeit mitgeteilten 
Versuchen. 


I. Über Wassermannsche Reaktion und Fällungsreaktionen 

in Tierseris. 

A. Wassermannsche Reaktion. 

Das Blut wurde von den Laboratoriumstieren aus der Vene entnommen, 
von den größeren Tieren vom Schlachthofe bezogen, und möglichst bald 
nach der Serumgewinnung V 2 Stunde bei 56° inaktiviert. 

Versuch I. 

Als Extrakt wurde der künstliche Sachs-Rondonische Extrakt in der 
Menge von 0*7 ccm (Verdünnung 1:5) angewandt. Die Komplementdosis 
betrug 0-1 ccm Meerschweinchenserum, als Amboceptor kam 0• 00125 ccm 
eines gegen Hammelblut gerichteten Kaninchenserums in Anwendung, llammel- 
blut 5 Prozent 1 ci m . Vol. 5 com . 

1 Berliner klin. Wochenschrift. 1907. Xr. 95. 

s Ebenda. 1908. Xr. 10. 3 Ebenda. 190*. S. 618. 4 A. a. O. 
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Versuch III. 

Die gleichen Sera werden mit Sachs-Rondoni-Extrakt untersucht. Menge 
O .7 ccm (Verdünnung 1:5). Sonst Versuchsanordnung wie in Versuch II. 

I. Mit Extrakt. 


Menge 
des Serums 

' Hammel 

!l .. _ __ 

Kaninchen 

Hund 

1-0 

fast komplett 

1 wenig 

komplett 

0-5 

! ” 

0 

»* 

0-25 

komplett 

: o 

* • 

0*125 

,, 

fast komplett 

" 

0*062 

i 

komplett 

- 


II. Ohne 

Extrakt. 


1-0 

komplett 

i komplett 1 

komplett 

0-5 


M ! 

yy 

0*25 

yy 


yy 

0*125 

yy 

i 

yy 

0*062 

yy 

i 

i i* ! 

yy 


Diese Versuche ergaben also, daß Rinder-, Meerschweinchen-, Schweine- 
und Gänseserum eine positive Reaktion nicht geben. Pferdeserum reagierte 
in Versuch II positiv, hemmte aber in den gleichen Mengen auch ohne 
Extrakt. Eine positive Reaktion zeigen hingegen Hammel-, Ziegen-, Hunde- 
(Versuch 1) und Kaninchenserum. Das Ziegenserum besitzt die Eigen¬ 
tümlichkeit, daß es nur in mittleren Dosen hemmt, während bei größeren 
die Hämolyse eintritt. Am stärksten fällt die Reaktion beim Kaninchen¬ 
serum aus. Ich habe noch eine größere Reihe Sera untersucht und stets 
positive Reaktion gefunden, so daß ich dieses Vorkommen nicht als ein 
gelegentliches, sondern durchaus als die Regel hinstellen muß. 

Als diese Versuche unternommen wurden, waren die inzwischen publi¬ 
zierten Resultate von Manwaring 1 über den gleichen Gegenstand noch 
nicht erschienen. Manwaring erhielt bei Rinder-, Pferde- und Ziegen¬ 
serum positive Resultate; und es könnte daher scheinen, als ob zwischen 
unseren Versuchsergebnissen eine Unstimmigkeit bestände. Tatsächlich ist 
aber dieser Widerspruch nur ein scheinbarer, da Manwaring seine Sera 
nicht inaktivierte. Es geht also daraus hervor, daß z. B. Rinderserum 
nur in frischem Zustande mit dem Leberextrakt reagiert, ein Verhalten, 
das übrigens auch von Sachs festgestellt wurde. Eine allgemeine Gesetz¬ 
mäßigkeit liegt hier jedoch nicht vor; denn das Kauinchenserum verhielt 
sich in meinen Versuchen gerade umgekehrt, d. h. es lenkte nur im in- 

* A. a. O. 
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aktiven Zustande ab, während luetisches Serum bekanntlich frisch und 
inaktiv die Wassermannsche Reaktion gibt. 

Jedenfalls geht aus diesen Versuchen hervor, daß die Komplement¬ 
bindung mit luetischem Leberextrakt durchaus nicht auf luetische Sera 
beschränkt ist, sondern im gesamten Tiereich eine nicht geringe Ver¬ 
breitung besitzt. 


B. Lezithinausflockung. 

Von dem Lezithin (Agfö) wurde eine 1 prozentige Suspension durch 
Verreiben in 0*85 prozentige NaCl-Lösung hergestellt. Von dieser Lösung 
kommen 0-2 eom in Anwendung. Das Volum betrug stets 1 com . Die Re¬ 
aktion wurde in kleinen schmalen Röhrchen vorgenommen, die 17 Stunden 
im Brütschrank bei 37° verblieben. Die Sera wurden Stunde auf 56° 
erwärmt. 

Versuch IV. 


lenge desj 
Serams | 

Rind 

i 

Hammel 

1 .5 

O 

£ 

J3 | 

P 

72 
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1 0) 
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«e 
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4 - + 4 - 
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4 - >+- + +! 
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4 - 4 - 4 - 

4 - 4 - 4 - 

4 - 4 - 4 - 
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— 

4 - 4 - 4 - 

4 - 4 - 4 — 4 - 4 -! 

0 

4 - 

4 - 4 - 4 - 

4 - 4 - 4 - 

0-4 

1 4 - 4 - + 

4 - 4 - 4 - 

— 

4 - 4 - 4 - 

4 - 4 - 4 -- 4 - 4 - 

0 

0 

4 - + 4 - 

4 - 4 - 4 - 

0-2 

4 - 4 - 4 - 

4 - 4 - 4 - 

4 - 4 - 4 - 

4 - 4 - 4 - 

4 - 4 - 

0 

0 

4 - 4 - 4 - 

4 - 4 - 

0-1 

1 4 - 4 - 4 - 

1 4 - 4 - 

4 - 4 - 4 - 

- \ — 

• 0 ? I 

0 

0 ! 

4 - 4 - - 4 - 4 - 4 - 

4 - 

0-8 

j + 4 - 4 - 

1 + + 

4 - 4 - 4 - 

— 

— 

— 

— 

— ! 

— 

0-6 

4 - 4 - 4 - 

4 - 4 - 

1 1 

4 - 4 - 4 - 1 

— 

1 

— j 

— 

— 

— 


Versuch V. 

Neue Sera. Die Röhrchen stehen 17 Stunden bei Zimmertemperatur. 
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o 
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Diese Versuche zeigen, daß auch die Lezithinausflockung durch viele 
normale Tiersera hervorgerufen wird, ja daß sie sogar die Regel ist. 
Völlig wirkungslos ist nur das Pferdeserum. 
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C. Glykocholsaures Natrium (Porges). 

Zur Anwendung kommt eine jedesmal frisch bereitete 1 proz. Lösung 
von Natrium glycocholic. Yol. 2 ccra Versuchsdauer 17 Stunden im Zimmer. 
Sera 1 / 2 Stunden auf 56° erwärmt. 


Versuch VI. 


Menge des 
Serums 

p 

3 

1 1 

I 

Hammel 

Schwein 

i 

Kaninchen 

* 

© 

B0 

© 

© 

Pferd 

1 

Gans 

© 

bo 

© 

s 

Hund 

1-0 

0 

0 

0 

— 

— 

0 

— 

4- 

0 

0-5 

0 

4- 

0 

0 

4- 

0 

4- 

0 

0 

0-25 

4- 

4- 

0 

0 

4- 

0 

-h 

0 

0 

0-125 

+ 

4- 

0 

0 

4- 

1 0 

+ 

0 

0 

0-062 

+ 

4- 

0 

0 

4- 

0 

0 

4- 

0 

0-031 

+ 

4- 

0 

0 

4- 

0 

0 

0 

0 

0-016 


— 

— 

0 

4- 

0 

0 

0 

0 

0*008 

— 

— ! 


0 

4- 

0 

0 

0 

0 


Versuch VII. 

Keine Sera. Sonst wie Versuch VI. 


Menge des 

Serums 

Rind 

Hammel 

Schwein 

Kaninchen 

Meerschw. 

Pferd 

00 

p 

s 

o 

© 

ho 

© 

K 

T3 

p 

p 

0-5 

0 

4- 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0*25 

0 

4- 

4- 

0 

0 

0 

0 

+ 

0 

0*125 

0 

4- 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0*062 

0 

4- 

0 

0 

4- 

0 

0 

0 

0 

0*031 

0 

4- 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0*016 

0 

0. 

0 

0 

0 

4-? 

0 

0 

0 

0*008 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 


Wie die Tabellen zeigen, geben Sera der gleichen Spezies, wenn sie 
von verschiedenen Individuen stammen, nicht immer ein übereinstimmen¬ 
des Resultat. Im übrigen erweist sich auch die Ausflockung des glyko- 
cholsauren Natriums als eine im Tierreich recht verbreitete Reaktion. 

D. Clausnersche Reaktion. 

Die Sera werden nicht inaktiviert und möglichst frisch untersucht. 
Abfallende Mengen von Aqua dest. werden mit je 0*2 ccm Serum in kleinen 
Röhrchen versetzt. Das Resultat wird sofort und nach 17 ständigem Stehen 
bei Zimmertemperatur notiert. 
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Versuch VIII. 

A. Sofort. 

Menge ! ! | 

des 1 Kind Hammel Schwein Kaninchen Meerschw. Pferd i Hund 
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Spur trübe 
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p 
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p 

p 

•> 

p 

p 

p 

p 

17 8 t im 
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den. 

Spur 
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p 
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p 

Bodensatz 

p 

Bodensatz 

p 

p 

p 

p 

p 

p 

p 

t ” : 



Auch die 01 ausuersehe Reaktion kommt also bei normalen Tierseris 
vor, wenn sie auch nirgends so deutlich war wie bei stark positiven lue¬ 
tischen Seris. 


Diese Versuche liefern zugleich einen Beitrag zu der schon bespro¬ 
chenen Fällungstheorie. Beruht die Wassermann sehe Reaktion wirklich 
auf einer Lipoidfällung, so wäre zu erwarten, daß zwischen jener und den 
Fällungsreaktionen bei den verschiedenen Tierseris Parallelismus besteht, 
ln der folgenden Tabelle seien daher die bisherigen Resultate nochmals 
zusammengefaßt, wobei die Stärke der Reaktion durch (+ + +) sehr stark, 
(++) stark, (+) schwach zum Ausdruck gebracht wird. 





Tabelle 

IX. 
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Ein Blick auf die Tabelle zeigt, daß von einem Parallelismus gar 
keine Rede ist; ja nicht einmal die Fällungsreaktionen untereinander 
weisen irgend eine Übereinstimmung auf. Am auffallendsten ist dies beim 
Kaninchenserum, welches die Wassermannsche Reaktion stark gibt, mit 
Natrium glycocholic. hingegen gar keine Fällung aufweist. Im Gegensatz 
dazu ist das für die Wassermannsche Reaktion negative Rinderserum 
(inaktiviert) stark ausflockend. Auch das negative Meerschweinchenserum 
flockt Natrium glycocholic. besonders gut aus. 

Wir sind also gezwungen, anzunehmen, daß die einzelnen Re¬ 
aktionen nicht durch eine einheitliche Substanz bedingt werden, sondern 
verschiedenen, voneinander unabhängigen Stoffen ihre Existenz verdanken. 
Damit ist aber der Fällungstheorie der Wassermannschen Reaktion, so¬ 
weit wenigstens Tiersera in Betracht kommen, die experimentelle Grund¬ 
lage entzogen. 1 Hingegen gibt dies Resultat der in der Einleitung ge¬ 
äußerten Vermutung eine starke Stütze. Wollen wir an der bisher üb¬ 
lichen Auffassung festhalten, so müßten wir annehmen, daß bei der Lues 
mindestens vier neue Stoffe im Serum auftreten: einer für die Wasser¬ 
mannsche Reaktion, einer für die Lezithinausflockung, einer für die 
Fällung von glykocholsaurem Natrium und einer für die Clausnersche 
Reaktion. Ist es da nicht viel wahrscheinlicher, daß alle diese Substanzen 
bereits im normalen Serum schon vorhanden sind und in ihrer Wirkung 
nur durch entgegenstehende Hemmungen verdeckt werden? 

Diese Hypothese bildete die Grundlage für die weiteren Versuche. 
Es mußte versucht werden, zwei Postulate dieser Hypothese, nämlich die 
Existenz eines die Wassermannsche Reaktion gebenden und eines ant¬ 
agonistisch wirkenden, reaktionshemmenden Körpers im normalen Serum 
experimentell zu beweisen. 

Da fast alle bisher in der Immunitätslehre bekannten Serumeigen¬ 
schaften an der Globulinfraktion haften, so kam ich auf die Vermutung, 
daß durch eine Fraktionierung der Eiweißkörper des Serums sich auch 
eine Trenuung der beiden hypothetischen Stoffe durchführen lassen würde. 

Die frischen (nicht inaktivierten Sera) wurden durch Halbsättigung mit 
dem gleichen Volum gesättigter Ammonsulfatlösung gefällt, der Niederschlag 
auf dem Filter gesammelt, mit halbgesättigter Ammonsulfatlösung gewaschen 
und schließlich in wenig Kochsalzlösung gelöst. Niederschlag und Filtrat 
wurden sodann in Fischblasen 2 Tage lang gegen fließendes Wasser dialv- 
siert. Durch Zufügen einer berechneten Menge 20 prozentiger Kochsalzlösung 
wurde der ursprüngliche Salzgehalt wiederhergestellt. Da jedoch durch 
die Hinzufügung der Ammonsulfatlösung und die darauf folgende Dialyse 
das Volum des Filtrats gewöhnlich stark vermehrt war, war es nötig, vorher 

1 Vgl. Pick und Pribram, a. a. 0. 
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eine Reduktion des Volums vorzunehmen. Dies geschah in einem von Faust 
angegebenen Apparat (durch die Firma Lautenschläger zu beziehen), 
der es ermöglicht, bei 37° größere Flüssigkeitsmengen rasch einzuengen. 
Die so erhaltenen Mengen der Globuline und Albumine in dem ursprüng¬ 
lichen Serumvolum wurden dann für die folgenden Versuche benutzt. 1 


II. Untersuchung der Globulinfraktion normaler Sera. 

Versuch X. 

25 ccm Normalserum (Fleischmann) werden mit dem gleichen Volum 
konzentrierter Ammonsulfatlösung gefällt. Niederschlag gewaschen, dialysiert 
(2 Tage). Auffüllung mit 25 ccm 0*85 prozentiger Kochsalzlösung. 

Tabelle. 2 


Globulin 

Luetischer 
j Leberextr. 

Komple¬ 

ment 

Ambo- 

ceptor 

Hammel- 1 
blut 

(5 Prozent} 

Resultat 

mit Extrakt 1 ohne Extrakt 

1-0 

ll 0-1 

0*1 

0-005 

i 

0 

komplett 

0-5 

»» 

yy 

yy 


0 

yy 

0*25 

yy 

yy 

yy 


0 


0-125 

V 

yy 

yy 

>> 

0 

„ 

0*062 

»» 


yy 

yy 

Spürchen 


0*031 

>> 

n 

yy 

yy 

fast komplett 

yy 

— 

1J 

yy 

:y 

1 

! yy .! 

komplett 

yy 


1 Über die Globuline normaler Sera existieren bereits einige Angaben, die mir 
bei Ausführung meiner Versuche noch nicht bekannt waren. In einer Sitzung der 
Wiener dermatologischen Gesellschaft haben Landsteiner und Müller in der 
Diskussion folgende Bemerkung gemacht (Wiener Iclin. Wochenschrift , 1908): „Wir 
wollen außerdem mitteilen, daß man durch Ausfällen des Globulins durch kohlen¬ 
säurehaltiges Wasser aus Normalserum, wie aus Luesserum Niederschläge erhält, die 
in Kochsalzlösung aufgelöst Komplementbindungsreaktionen mit alkoholischem Herz¬ 
extrakt geben. Erwärmt man die Lösungen auf 56°, so wird diese Eigenschaft bei 
Normalglobulinen abgeschwächt, bleibt aber bei den Luesglobulinen erhalten/* 

Diese Mitteilung wurde in Versuchen von Groß und Volk (Wiener klin. 
Wochenschrift , Nr. 18) nur teilweise bestätigt. Diese Autoren untersuchten 1 Normal- 
serum, 1 Ascitesflüssigkeit und 3 Luessera und stellten aus ihnen die beiden Globulin¬ 
fraktionen, sowie dio Albuminfraktion dar. Die Globulinfraktionen erwiesen sich 
als hemmend, bis auf den Ascitesfall aber auch ohne Extrakt (!). Ein Unterschied 
in der Thermolabilität normaler und luetischer Globuline wurde nicht gefunden. 
Eine Beurteilung der Befunde von Groß und Volk ist aber bei dem gänzlichen 
Mangel quantitativer Angaben kaum möglich. 

Eine weitere Verwertung dieser Befunde ist meines Wissens bisher nicht erfolgt. 
Die Versuche von Bauer und Hirsch (Wiener klin . Wochenschrift , 1900, Nr. 1) 
beziehen sich nur auf luetisches Serum. 

2 Die Ambozeptormenge beträgt ca. das 2 bis 3 fache der lösenden Dosis. Vor 
dem Zusatz des sensibilisierten Blutes stehen die Röhrchen 1 Stunde im Brütschrank. 
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Ein Kontrollversuch ergibt, daß Vollserum auch in der Menge vou 
1 ccm keine Wassermannsohe Reaktion gibt. Diese Kontrolle wurde auch 
bei allen späteren Versuchen ausgeführt. 

Versuch XI. 


Normalserum (Friedemann). Ausfällung der Globuline wie bei X. 


Globulin 

Lesserscher 
Herz¬ 
extrakt (1:2) 

Komple- Ambo¬ 
ment ceptor 

Hammel¬ 

blut 

(5 Prozent) 

Resultat 

mit Extrakt j ohne Extrakt 

0*5 

0-5 

0*1 

0-0025 

i 

0 

fast komplett 

0-25 

Jt 

yy 


ii 

0 

komplett 

0-125 

i 

ii 

ii 


Spur ; 

» 

0-062 

i 

i ” 

ii 



— 

ii 

0-031 


ii 

i» 

n 

sehr stark 

n 

0*016 


ii 

ii 

ii 

fast komplett 

n 

— 

j „ 

ii 


ii 

komplett 

n 

— 

ii 

ii 

ii 

ii 

II 

ii 


Versuch XII. 

Normalserum (Freienwalde). Ausfällung der Globuline wie bei XI. 


Globulin 

Resultat 

mit Extrakt ohne Extrakt 

0-5 siehe Versuch X 

0 

komplett 

0-25 

wenig 

ii 

0-125 

komplett 

ii 

0.062 

ii 

n 

0-031 

ii 

ii 

0-016 

ii 

ii 


Versuch XIII. 


Normalserum (Niebecks). Ausfüllung der Globuline wie bei XII. 


Globulin 

i 


R e 

mit Extrakt 

s u 1 t a t 

ohne Extrakt 

0-25 

siehe Versuch XII 

0 

fast komplett 

0-125 


0 

komplett 

0-062 


Spur 

ii 

0-031 


mäßig 

ii 

0-016 

0-008 


sehr stark 

tt 

ii 

n 



komplett 

ii 
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Versuch XIV. 

Normalserum (Schneider). Ausfällung der Qlobuline wie bei XIII. 


t ,. Resultat 

Globulin 

, mit Extrakt ohne Extrakt 

0-5 siehe Versuch XII 0 komplett 

0*25 0 „ 

0-125 fast komplett „ 

0-062 komplett „ 

0-031 

0-016 „ ! 

Versuch XV. 

Normalserum (Sage). Ausfallung der Globuline wie bei XIV. 

Globulin 

!| 

Res 

mit Extrakt 

u 11 a t 

; ohne Extrakt 

0-25 

, Es kommen von allen * 

0 

komplett 

0-125 

Reagentien nur die halben 

0 

I 77 

0*062 

Mengen in Anwendung 

fast komplett 

77 

0-031 

, 

» 

» 

0-016 

l 

77 

77 

0-003 

Versuch 

Normalserum 

77 

XVI. 

Si ch au. 

' 7» 

Globulin 


Res 

mit Extrakt 

u 11 a t 

ohne Extrakt 

0-25 

siehe Versuch XV 

0 

komplett 

0-125 

r 

0 

77 

0-062 


wenig 

77 

0-031 


komplett 

7» 

0-016 



7» 

0*003 

7? 

Versuch XVII. 
Normalserum Fuld. 

77 

Globulin 

! 

Res 

mit Extrakt 

u 1 t a t 

ohne Extrakt 

0-25 

siehe Versuch XVI 

0 

komplett 

0-125 


0 

77 

0-062 

; 

0 

7» 

0-031 


0 

7 7 

0-016 


wenig 

7 J 

0*008 


komplett 

7» 
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Die angeführten 8 Fälle bilden eine vollständige Be¬ 
stätigung der Voraussetzung, aus der sie unternommen wurden. 
Sie geben zusammen mit dem Antigen Komplementbindung, ohne selbst 
hemmend zu wirten. 1 

In quantitativer Hinsicht verhalten sich die einzelnen Sera sehr ver¬ 
schieden. Auch zeigten häufig die Globuline ohne Extrakt eine merkliche 
Verzögerung der Hämolyse. Eine wirkliche Hemmung war aber in den 
bisher aufgeführten Fällen nicht zu konstatieren. 

Eine Ausdehnung dieser Untersuchung auf weitere Fälle zeigte jedoch, 
daß das geschilderte Verhalten nicht konstant ist, ja nicht einmal die 
Regel darstellt. In der Mehrzahl der Fälle hat auch die Globulinfraktion 
an sich hemmende Eigenschaften, wenn auch die Komplementbindung bei 
Gegenwart des Extraktes stärker ausfällt. Schließlich gibt es eine Reihe 
von Seris, bei denen die Hemmung der Globulinfraktion schon maximal 
ist und durch Hinzufügen von Extrakt nicht weiter verstärkt werden kann. 
Die folgenden Protokolle geben über dies Verhalten Auskunft. 

Bei allen folgenden Versuchen kam 1 ccm Meerschweinchenserum (l: 10), 
die 2 bis 2 1 / 3 fach lösende Amboceptordosis, 0-5 ccm einer im Verhältnis 
1 : 2 verdünnten Lösung alkoholischen Herzextraktes und 1 ocm 5 prozent. 
Hammelblut in Anwendung. Bei einer großen Reihe von Experimenten 
wurden die halben Mengen genommen. Die Ergebnisse sind daun um¬ 
gerechnet. 


Versuch XVIII. 
Xormalsernm (FriedemaDn). 

Globulin mit Extrakt | ohne Extrakt 

o-.j 0 0 

0•25 0 0 

<>•125 0 wenig 

0-062 0 komplett 

0-u3L 0 „ 

0*016 Spürehen ,, 


Versuch XIX. 


Globulin mit Extrakt ohne Extrakt 


0-5 0 0 

0-25 0 0 

0-125 0 0 

0-062 0 0 

0*031 0 0 

0-016 0 Spur 


1 Daß es sich hier wirklich um negative Sera handelt, wurde dadurch nach¬ 
gewiesen, daß die negativen Sera weder im frischen noch inaktiven Zustande (selbst 
in der Menge von 1 cc “) eine positive Reaktion geben. In zwei Fällen war auch 
anamnestisch (Fall XVII und XI) Lues mit aller Sicherheit auszuschließen. 
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Versuch XX. 
Normalserum (ßtricli). 


Globulin 

1 mit Extrakt 

ohne Extrakt 

?i 

O' 

i 

0 

0 

0*25 

0 

i 0 

0*125 

Spur 

Spur 

0-062 

mäßig 

mäßig 

0-031 

komplett 

1 komplett 

0-016 

V 

! tt 


Versuch XXI. 

Normalserum (Buck). 

Globulin 

|| mit Extrakt 

| ohne Extrakt 

0-5 

! 0 

0 

0-25 

, 0 

0 

0-125 

0 

0 

0-062 

0 

0 ? 

0-031 

0 

Spur 

0-016 

0 ? 

mäßig 


Versuch XXII. 
Normalserum (Bergmann). 


Globulin 

mit Extrakt j 

ohne Extrakt 

0-5 

0~~ 

sehr stark 

0-25 

0 

f. komplett 

0-125 

0 

komplett 

0-062 

Spur 

V 

0-031 

wenig 

9f 

0-016 

mäßig 

ft 


Versuch XXIII. 

Normalserum (Imme). 


Globulin 

mit Extrakt 

ohne Extrakt 

0-5 

0 

stark 

0-25 

0 

f. komplett 

0-125 

0 

komplett 

0-062 

Spur 


0-031 

mäßig 

t* 

0-016 

stark 



Gck 'gle 


Versuch XXIV. 


Normalserum (Stephan). 


Globulin 

I! 

1 mit Extrakt 

ohne Extrakt 

0-5 

0 

0 

0-25 

0 

— 

0-125 

0 

0 

0-062 

1 0 

0 

0-031 

0 

Spur 

0-016 

! Spur 

mäßig 


Versuch XXV. 

Normalserum (Hersehenderfer). 

Globulin 

ji mit Extrakt 

ohne Extrakt 

0-5 

0 

0 

0-25 

0 

0 

0-125 

0 

0 

0-062 

0 

0 

0-031 

0 

0 

0-016 

0 

0? 

0-008 

wenig 

wenig 

0-004 

mäßig 

mäßig 


Versuch XXVI. 
Normalserum (Schröder) 


Globulin 

mit Extrakt 

ohne Extrakt 

0-5 | 

0 

0 

0-25 

0 

0 

0-125 i 

0 

0 

0-062 

0 

0 

0-031 

Spur 

Spur 

0-016 

komplett 

komplett 


Versuch XXVII. 


Normalserum (Böhmer). 


Globulin i 

mit Extrakt 

ohne Extrakt 

0-5 

0 

0 

0-25 

0 

0 

0-125 

0 

0 

0-062 

0 

0 

0-031 

0 

0 

0-016 

0? 

0? 

0-008 

stark 

stark 

0-004 

komplett 

komplett 
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Versuch XXVIII. Versuch XXX. 

Normalserum (Herzfeld). Normalserum (Frankel). 


Globulin 

mit Extrakt 

ohne Extrakt 

Globulin 

mit Extrakt 

ohne Extrakt 

0*5 

0 

0 

0*5 

0 

0 

0-25 

0 

0 

0*25 

0 

0 

0*125 

0 

0 

0*125 

0 1 

0 

0-062 

0 

0 

0*062 

0 

wenig 

0-031 

0 

wenig 

0-031 

0 

mäßig 

0-016 

0 ? 

wenig 

0-016 

0 ' 

komplett 

0 • COS 

OP 

fast komplett 

0-008 

mäßig 


O 0 ‘ l 4 

wenig 

komplett 

0-004 

fast komplett 

ii 


Versuch XXIX. 


Versuch XXXI. 

Norraalserum (Emanuel). 

Normalserum (Voss). 

Globulin 

i mit Extrakt 

ohne Extrakt 

Globulin 

mit Extrakt j 

ohne Extrakt 

0*5 

0 

0 

0*5 

0 

0 

0-25 

0 

0 

0*25 

0 

0 

0*125 

0 

stark 

0*125 

0 

0 

0-062 

0 

komplett 

0-062 

0 

0 ? 

0-031 

0 


0-031 

0 

Spur 

0 - 01*5 

sehr stark 

»» 

0*016 

0 ? 

wenig 




0-008 

Spürchen 

fast komplett 




0*004 

Spur 

komplett 

Bei : 

sechs Fällen 

schließlich ergab die Globulinfraktion 

weder mit 


noch ohne Extrakt eine deutliche Hemmung. Die Resultate der bisherigen 
Untersuchungen ergeben also zusammeugestellt das folgende Bild: 


1. Hemmung nur bei Gegenwart von Extrakt ... 8 Fälle. 

2. Deutliche Verstärkung der Hemmung durch Extrakt 9 „ . 

3. Mit und ohne Extrakt gleich starke Hemmung . . 4 . 

4. Mit und ohne Extrakt keine Hemmung . . . . 6 „ . 


Anfänglich war ich geneigt, die erhaltenen Differenzen auf kleine Ab¬ 
weichungen in der Methodik zurückzuführen. Es ist ja bekannt, daß gerade 
der Globulingehalt eines Serums — oder besser gesagt, die bei Halbsättigung 
mit Ammonsulfat ausgesalzene Eiweißmenge — gewissen Schwankungen 
unterliegen kann. So hat Moll 1 gezeigt, daß nach Erwärmen der 
Globulingehalt“ der Sera ansteigt. Es schien mir daher nicht unmöglich, 
daß auch die Zeit der Aufbewahrung vor dem Ammonsulfatzusatz das Re¬ 
sultat beeinflussen könnte. Aus diesem Grunde habe ich eine Anzahl Sera 
unmittelbar nach der Blutentnahme und dann nach mehrtägigem Lagern im 
Eisschrank der Prüfung unterzogen. 

1 Hofmeisters Bericht r . 1903. Bd. IV. Hft. 2. 
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Versuch XXXII. 

Die Sera Gube und Freienwalde werden am 9. XII. 09 durch Aderlaß 
gewonnen. Am 11. XII. 09 erfolgt die erste Aussalzung. Die zweite findet 
am 16. XII. 09 statt, nachdem die Sera inzwischen im Eisschrank gelegen 
haben. 


Globulin 

Gu 

be 

b' reien walde 

1 1 

II 

I 

II 

0*5 

f. komplett 

Spur 

0 

0. 

0-25 

komplett 

komplett 

wenig 

komplett 

0-125 

i ” 

99 

komplett 

9* 

0-062 

i i 

i ” 

99 

99 

V 

0*031 


99 

99 

,, 

0-016 

i 

99 

99 

,, 


Eine wesentliche Änderung hat nicht stattgefunden. 


Versuch XXXIII. 

Die Sera Buck, Bergmann und Niebuhr werden am 14. XII. 09 
durch Aderlaß gewonnen und am gleichen Tage gefällt. Die zweite Aus¬ 
salzung erfolgt am 20. XII. 09. 

Mit Extrakt. 


Globulin 

J 

Buck 1 

i Bergmann 1 

Niebuhr 

i 

n 

i ~i 

II 

i ii 

0*5 

0 

0 

0 

0 

0 stark 

0-25 

0 

0 

0 

0 

0 komplett 

0*125 

0 

0 

0 

0 

Spur „ 

0*062 

0 

0 

Spur 

0 

mäßig „ 

0-031 

0 

Spürchen 

wenig 

0? 

sehr stark „ 

0-016 

0? 

wenig 

mäßig 

wenig 

»» >> 



Ohne Extrakt. 



Globulin ! 

Buck 

Bergmann 

Niebuhr 

1 

l i 

, II | 

I 

i ii 

I II 

0-5 

0 

0 1 

sehr stark 

‘ 0 

f. komplett komplett 

0-25 

1 0 

0 

f. komplett 

0 

komplett „ 

0*125 

0 

1 0 

komplett 

0 

99 9' 

0*062 

1 0? 

I Spürchen 

99 

0? 

99 99 

0*031 

I Spur 

wenig 

99 

mäßig 

99 99 

0*016 

mäßig 

!f. komplett 

99 

|f. komplett 

99 99 


Im allgemeinen sind also die durch das Lagern verursachten Änderungen 
geringfügig. Nur das Serum Bergmann zeigt eine erhebliche Zunahme 
der Hemmung. (Mit und ohne Extrakt!) Weitere Untersuchungen haben 
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jedoch gezeigt, daß diesem Moment jedenfalls keine ausschlaggebende Be¬ 
deutung zukommt, sondern daß auch bei ganz gleicher Behandlung — 
Fällung am Tage der Blutentnahme — die Differenzen bestehen bleiben. 

Von Interesse ist es, daß diese Eigenschaften keine Konstanten der 
Sera sind, sondern bei demselben Individuum zeitlichen Schwankungen unter¬ 
liegen. Mein eigenes Serum, dessen Globulinfraktion am 24. November 1909 
sich stark hemmend erwies (vgl. Versuch XVIII), gab bei einem neuen 
Aderlaß am 19. Juli 1910 ein völlig negatives Resultat. Von welchen 
Momenten diese zeitlichen Schwankungen abhängen, habe ich bisher nicht 
feststellen können, es wäre aber daran zu denken, daß sie mit den Ver¬ 
änderungen des Globulingehaltes des Serums, wie sie in Abhängigkeit von 
der Nahrungsaufnahme festgestellt wurden, im Zusammenhang stehen könnten. 1 

Aus diesen Versuchen geht also hervor, daß in normalen 
menschlichen Seris in der Tat ein Stoff vorhanden ist, welcher 
die Wassermannsche Reaktion gibt. 


111. Die Ausfällung normaler Sera bei anderen Ammonsulfat¬ 
konzentrationen. 

Wenn wir sehen, daß die Globuline einzelner Sera nur in Gegen¬ 
wart des „Antigens“ antikomplementär wirken, andere dagegen mit und 
ohne Extrakt in gleicher Weise Komplement binden, und daß zwischen 
diesen Grenzfällen fließende Übergänge bestehen, so werden wir zu der 
Vermutung gedrängt, daß der Extrakt nur eine an sich von den Globu¬ 
linen ausgeübte Wirkung verstärkt. Mit dieser Voraussetzung könnte es 
aber im Widerspruch stehen, daß die Antikomplementwirkung mit und 
ohne Antigen bei den verschiedenen Globulinen keineswegs parallel läuft. 
Wie in allen solchen Fällen werden wir vermuten müssen, daß noch eine 
dritte Subtanz ins Spiel tritt, die der antikomplementären Wirkung der 
Globuline hemmend entgegentritt und offenbar in den verschiedenen Globu¬ 
linfraktionen in ungleicher Menge vorhanden ist. Es müßte also versucht 
werden, ob es gelingt, diese hemmenden Substanzen von dem eigentlichen, 
antikomplementären Körper abzutrenneu und dadurch die obige Vermutung 
zu erhärten. 

Dies gelang nun in der Tat durch Aussalzung der Sera bei 
‘^-Sättigung mit Ammonsulfat, also durch Herstellung der 
sogenannten Euglobuliufraktion. 

1 Vgl. auch Bauer u. Hirsch, Wiener klin. Wochenschrift. 1910. Nr. 1. — 
Groß u. Volk. Ebenda. 1908. Nr. 18. 
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Ulrich Fbiedemann: 


Versuch XXXIV. 
Normalserum (Fleischmann). 


Globulin 

7, Sättigung 

mit Extrakt | ohne Extrakt 

Vs 

mit Extrakt 

Sättigung 

1 ohne Extrakt 

1 

0 

komplett 

0 

0 

0-5 

0 


0 

0 

0*25 

0 

„ 

0 

Spur 

0-125 

0 


0 

mäßig 

0-002 i 

Spürchen 

1 

i ” 

sehr stark 

komplett 

0-031 | 

f. komplett 

i 

M 

»» 


Dieser Versuch zeigt, daß die Globulinfraktion (V 2 -Sättigung) ohne 
Extrakt wirkungslos ist, die Euglobulinfraktion (7 S - Sättigung) hingegen 
starke Eigenhemmung besitzt. 


Versuch XXXV. 
Normalserum (Gube). 


Globulin 

7, Sättigung 

mit Extrakt ohne Extrakt 

7 • Sättigung 

mit Extrakt ohne Extrakt 

0*5 ~~ 1 

Spur 

komplett 

0 

0 

0-25 | 

komplett 

»» 

0 

0 

0-125 l 

»i 

»» 

0 

Spürchen 

0-062 

»» 

»» 

Spürchen 

wenig 

0-031 ( 

>» 

»» 

f. komplett 

komplett 

0-016 

»» 

»» 

komplett 

•> 


Das Serum Gube gehört, wie die Tabelle zeigt, zu denjenigen, deren 
Globulinfraktion weder mit noch ohne Extrakt deutliche Hemmung ergibt. 
Trotzdem zeigt die Euglobulinfraktion deutliche Extrakt- und Eigen¬ 
hemmung. Dieser Versuch zeigt daher, daß die Wirkungslosigkeit des 
Serums nicht auf einem Fehlen des Antikörpers, sondern auf einem Mit- 
reißeu hemmender Stoffe beruht. 


Versuch XXXVI. 
Normalserum (Emanuel). 


Globulin 

7." 

mit Extrakt 

Sättigung 

ohne Extrakt 

mit Ex 

7, Sättigung 
trakt 1 ohne Extrakt 

0-5 

0 

i 0 

0 

0 

0.25 

0 

; o 

0 

0 

0-125 

0 

stark 

0 

0? 

0-062 

0 

komplett 

0 

ov 

0-031 i 

0 

M 

0 

wenig 

0-016 

sehr stark 

„ 

0 

wenig 

0-008 

*» 


0 

f. komplett 

0-004 

»♦ 

*» 

mäli 

lig komplett 
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Das Serum Emanuel gehört zwar zu der Gruppe, deren Globulin- 
fraktiou schon an sich hemmt. Auch hier ist aber die Euglobulinfraktion 
sehr viel wirksamer. Dieser Versuch zeigt daher ebenfalls, daß in der 
Globulinfraktion reaktionshemmende Substanzen vorhanden sein müssen. 

Umgekehrt war zu erwarten, daß durch Erhöhung der Ammonsulfat¬ 
konzentration eine bei x / a -Sattigung vorhandene Komplementbindung zum 
Verschwinden gebracht werden kann. Auch das trifft zu, wie das folgende 
Protokoll beweist. 

Versuch XXXVII. 

Nomalserum (Strich). 


Globulin 

V* Sättigung 

7» Sättigung 

mit Extrakt 

ohne Extrakt 

mit Extrakt 

ohne Extrakt 

0-5 

0 

0 

stark 

komplett 

0-25 f 

0 

0 

komplett 

»» 

0-125 1 

Spur 

Spur 

»» 

ff 

0-062 

mäßig 

mäßig 

»» 

ti 

0-071 

komplett 

komplett 

*» 

» 

U-016 

»» 


*» 

ff 


Der antikomplementäre Körper ist also in der Englobulinfraktion ent¬ 
halten, und das verschiedene Verhalten der Globulinfraktionen erklärt 
sich in der Tat durch reaktionshemmende Substanzen, die in ungleichen 
Mengen in den Pseudoglobulinfraktionen der einzelnen Sera vorhanden sind. 
Welcher Art diese reaktionshemmenden Stoffe sind, wird in Kapitel IV 
gezeigt werden. 

IV. Über die Rolle der antikomplementären Globulinwirkung 
bei anderen Immunitätsreaktionen. 

A. Der spontane Komplementtod. 

Daß im Serum komplementfeindliche Stoffe enthalten sein müssen, 
geht aus den jüngsten Untersuchungen über den spontanen Komplement¬ 
tod hervor. Besonders sehen sich Sachs und Teruuchi 1 auf Grund ihrer 
Versuche über Komplementzerstörung im salzarmen Medium zur Annahme 
eines komplementzerstörenden Prinzips im Serum veranlaßt. Die Wirk¬ 
samkeit dieses hypothetischen Stoffes wird nämlich außerordentlich durch 
Verdünnen des Serums mit destilliertem Wasser begünstigt, und der Kom¬ 
plementtod kann dann schon in 1 Stunde erfolgen, während sonst Tage 
dazu erforderlich sind. Durch Erwärmen auf 51° wird der im salzarmen 
Medium wirkende komplementzerstörende Stoff des Meerschweinchenserums 
vernichtet. Daß dieser in der Tat mit dem komplemeuttötendeu Prinzip des 

1 Berliner klin. Wochenschrift. 1907. Nr. 16/17. 
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Ulrich Friedemann: 
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nativen Serums identisch ist, hat dann Friedberger 1 2 durch die Fest¬ 
stellung bewiesen, daß der spontane Komplementuntergang durch Er¬ 
höhung der Kochsalzkonzentration auf Wochen hinaus verzögert werden 
kann, somit also die Labilität des Komplementes auch im unveränderten 
Serum durch einen relativen Salzmangel bedingt ist. 

Sachs und Teruuchi nahmen ursprünglich eine fermentative Zer¬ 
störung des Komplementes an. Aus Gründen, die hier nicht näher be¬ 
rührt seien, sahen sich aber später Tsuda* sowie Sachs und Altmann* 
veranlaßt, den Globulinen des Serums bei diesen Prozessen eine wichtige 
Rolle zuzuschreiben. 

Es war mir daher sehr wahrscheinlich, daß die von mir beobachtete 
antikomplementäre Wirkung der Euglobuline nichts anderes als eine durch 
die Besonderheiten des hämolytischen Reagensglasversuches modifizierte 
Demonstration des spontanen Komplementunterganges sei. • 

Von diesem Gedanken ausgehend, habe ich nun nach Analogieu 
zwischen beiden Vorgängen gesucht und solche auch gefunden. 

Zunächst hebe ich hervor, daß ebenso wie das komplementzerstöreude 
Prinzip des Serums auch die antikomplementäre Wirkung der Euglobuline 
nach dem Inaktivieren des Serums nicht mehr vorhanden ist (s. Kapitel V). 

Aber auch die Zusammensetzung des Mediums hat auf beide Prozesse 
die gleiche Wirkung. 

Wie die Komplementzerstörung im Serum an bestimmte, nicht zu 
hohe Kochsalzkonzentrationen gebunden ist, so läßt sich auch die anti¬ 
komplementäre Wirkung der Globuline durch Hinzufügen konzentrierter 
Kochsalzlösung auf heben. Dies zeigt der folgende Versuch. 

Versuch XXXVIII. 

10 een frisches Meerschweinchenserum werden mit 5 ccm konzentrierter 
Ammonsulfatlösung gefällt. Der gewaschene Niederschlag wird in wenig 
Kochsalzlösung gelöst und 1 Tag gegen fließendes Wasser dialysiert, schließ¬ 
lich auf 5 ccm aufgefüllt und besalzen. 

Es werden nun die folgenden beiden Reihen angesetzt. Reihe A ent¬ 
hält abfallende Mengen der Euglobulinlösung im Volum 0*1. Dazu kommt 
überall 0 • 1 ccm 20proz. NaCl-Lösung, 0-05 ccm unverdünntes Meerschweinchen¬ 
serum und 0 • 25 ccra Aqua destillata. Während der Komplementbindung 
herrscht also eine Kocbsalzkonzentration von 4 Proz. Nach */ 2 Stunden 
wird überall 1 • 5 ccm Aqua destillata und gleich darauf sensibilisiertes Blut 
zugesetzt. 

Reihe B wird ganz in derselben Weise angesetzt, nur erfolgt der Zusatz 
der konzentrierten Kochsalzlösung erst zusammen mit dem 1 *5 cem Aq. dest. 

1 Centralblatt für Bakteriologie. 1908. Nr. 46. 

2 Berliner klin. Wochenschrift. 1908. Nr. 8. 

* Mikrobiolog. Verein. 1909. 
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Versuch XXXVIII. 


Euglobulin 

A 

B 

0-1 

raätfig 

0 

0-05 

komplett 

0 

0-025 

** 

0 

0-0125 

99 

f. komplett 

0-062 

9t 

komplett 

0-031 


99 

0-016 

M 

99 


Atnboceptor 0-00125, Hammelblut 5 Proz. 0*5 

Es bleibt nun nur noch die Frage zu erörtern, ob es sich denn in 
meinen Versuchen wirklich um eine Komplementzerstörung und nicht 
lediglich um eine Komplementbindung handelt. Zweifellos erfolgt in den 
ersten Stadien des Versuches eine reversible Bindung des Komplementes; 
denn sonst wäre es nicht möglich, durch Erhöhung der Amboceptordosis 
trotz der Gegenwart der Globuline Hämolyse zu erzielen, wie ich dies 
häufig beobachtete. Wir dürfen aber nicht vergessen, daß bei unseren 
hämolytischen Versuchen die Globuline ja nur */, bis 1 Stunde auf das 
Komplement einwirken und daher bei längerer Dauer sehr wohl eine Zer¬ 
störung erfolgen kann. Daß in der Tat auch schon bei den kurz dauernden 
Versuchen irreversible Reaktionen vor sich gehen, folgt daraus, daß bei 
Anwendung großer Globulinmengeu auch sehr große Amboceptormengen 
ohne Erfolg sind. Derartige irreversible Zustandsänderungeu, die sieh an 
zunächst reversible Reaktionen anschließen, sind ja in der Kolloidchemie, 
uud speziell in der Immunitätslehre etwas sehr häufiges. 

Da das Komplemeut in dem frisch entnommenen Blut seinen Titer 
zunächst unverändert festbält und erst nach einigen Tagen zugrunde g'dit, 
so werden wir anzunehmen haben, daß die antikomplementäre Funktion 
der Euglobuline keine konstante Größe ist, sondern extravaskulär offenbar 
eine Zunahme erfährt. In derTat haben Brand 1 und Hecker 2 beobachtet, 
daß die durch Dialyse aus Meerschweinchenserum dargestellten Globuline zu¬ 
nächst die Hämolyse nicht beeinflussen, beim Stehen in 0.85prozent. 
Kochsalzlösung aber autikomplementüre Eigenschaften annehmen. Da die 
Globuline im Serum sich in dem gleichen Medium befinden, so muß die 
Tendenz zu dieser Umwandlung jedenfalls auch im nativen Serum vor¬ 
handen sein und sie vollzieht sich dort wohl auch; sie wird aber, wie wir 
sehen werden, durch antagonistische Einflüsse verdeckt. 

1 Berliner klin. Wochenschrift. 1907. Xr. .'(4. 

* Arbeiten au * dem König/. Institut für eaperim. Therapie. 1007. S. 9. 
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Brand und Hecker geben allerdings ihren Versuchsresultaten eine 
andere Deutung. Sie halten die eintretende antikomplementäre Wirkung 
der Glubulinlösung für ein durch die Isolierungsmethode entstandenes 
Kunstprodukt, das einer Umwandlung des Komplementmittelstückes seine 
Entstehung verdankt. Daß diese Ansicht nicht richtig ist, habe ich in 
dem Anhang zu dieser Arbeit experimentell bewiesen. Gerade für das 
menschliche Serum besteht aber auch die Angabe von Brand nicht zu 
Recht. Die durch Dialyse aus Menschenserum dargestellten Globuline 
besitzen nämlich auch sofort nach ihrer Darstellung antikomplementäre 
Eigenschaften, wenn diese auch beim Stehen in Kochsalzlösung zunehmen 
können. 1 

Versuch XYX1X - 

10 ccm s erum Friedemann werden 20 Stunden lang gegen fließendes 
Wasser dialysiert. Das Sediment wird in I0 ccm Aqua destillata auf¬ 
geschwemmt, mit 20 prozentiger Kochsalzlösung auf einen Gehalt von 
0-85 Proz. NaCl gebracht und sofort nach der Besatzung zum Versuch benutzt. 


Euglobulin 

mit Extrakt 

ohne Extrakt 

0*25 

0 

0 

0*125 

0 

mäßig 

0-062 

0 

f. komplett 

0-031 

wenig 

komplett 

0-016 

f. komplett 

i» 

0-008 

komplett 

» 


Daß auch im unveränderten menschlichen Serum die Globulinwirkuug 
zum Durchbruch kommt, diese also nicht ein Kuustprodukt der Versuchs¬ 
anordnung ist, geht schließlich daraus hervor, daß viele menschliche Sera 
im frischen Zustand die Hämolyse von Hammelblut sehr erheblich ver¬ 
zögern, während nach Zerstörung der Globuliuwirkung durch Inaktivieren 
auch diese Hemmung fortfällt. 

B. Das Gengou-Moreschische Phänomen der Komplemeut- 

bindung. 

Unter welchen Umständen die Euglobuline ihre antikomplementären 
Eigeii'chaften entfalten, läßt sich noch nicht in allen Fällen sagen. 

1 Bei Versuchen, die einer Nachprüfung der Brand sehen Ergebnisse dienten, 
habe ich übrigens beobachtet, daß häufig auch die Meerschweinchenglobuline sofort 
nach ihrer Darstellung antikompleuientär wirken, wenn ich auch bestätigen kann, 
daß diese Hemmung beim Stehen in Kochsalzlösung bedeutend zunimmt. Es scheint, 
daß diese Umwandlung schneller eintritt, wenn die Globuline in dem ursprünglichen 
Serumvolum gelöst werden, als wenn man sogleich auf das Fünffache verdünnt, wie 
dies in den Versuchen von Brand geschehen ist. 
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Sicher ist aber, daß die von den übrigen Eiweißkörpern abgetrennten 
Euglobuline in der physiologischen Kochsalzlösung komplementbindende 
Fähigkeiten gewinnen. 

Ein derartiger Vorgang findet nun aber auch bei der spezifischen 
Präzipitation statt, die bekanntlich das Gengou-Moreschische Phänomen 
der Komplementbindung im Gefolge hat. Wie wir wissen, bildet sich der 
Niederschlag der Menge nach vorwiegend aus den Eiweißkörpern des 
Immunserums und zwar gerade aus den in der Euglobulinfraktion ent¬ 
haltenen (Franceschelli 1 ). Es würde also gewissermaßen durch das 
spezifische Antigen aus dem Immunserum nur das an sich komplement¬ 
zerstörende Prinzip in Freiheit gesetzt. In der Tat haben nun Ruediger 
und Hectoen 2 , Friedberger und Hartoch 3 festgestellt, daß auch das 
Gengou-Moreschische Phänomen der Komplementbindung durch Erhöhung 
der Kochsalzkonzentration verhindert werden kann, eine Tatsache, die 
nach der soeben entwickelten Hypothese zu erwarten ist. 

Nun habe ich schon seit Jahren auf Grund meiner Kolloidstudieu die Auf¬ 
fassung vertreten, daß die spezifischen Fällungsreaktionen — Agglutination 
und Präzipitation — nicht der direkte Ausdruck für die eingetretene Anti¬ 
körper-Antigenverbindung sind, sondern erst sekundär durch die spezi¬ 
fische Reaktion ausgelöst werden (Friedemann und Friedenthal 4 * , 
Friedemann 6 ). Für die Präzipitation hat Franceschelli auch eine 
experimentelle Begründung dieser Ansicht geliefert. 

Demnach würde also auch das Gengou-Moreschische Phänomen 
gar nicht dem Reaktionsprodukt zwischen Antikörper und Antigen, sondern 
sekundären Prozessen seine Entstehung verdanken, und damit wäre erklärt, 
daß es eben nicht bei allen Antikörpern auftritt. Ich möchte hinzufügen, 
daß Weil 6 neuerdings auf einem ganz andern Weg ebenfalls zu der An¬ 
sicht gelangt, daß die spezifische Komplementbinduug gar nicht durch die 
Vereinigung des Antikörpers mit dem Antigen zustande kommt. 


C. Die antagonistischen Substanzen von Pfeiffer und Fried¬ 
berger. 

Antikomplementäre Wirkungen normaler Sera sind von verschiedenen 
Autoren beschrieben worden. Besonders Interesse erregte die vor einigen 

1 Archiv für Hygiene. 1909. Bd. LXIX. S. 207. 

' Journ. of infect. diseases. 1904. Vol. 1. 

3 Zeitschr. für Immunitätsf. 1909. Bd. 111. S. 58. 

4 Zeitsclir. für experim. Hathologie und Therapie. 1906. 

3 Archiv für Hygiene. 1906. 

4 Biochem. Zeitschrift. 1910. 
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Jahren von Pfeiffer und Friedberger 1 gemachte Beobachtung, daß 
normale Sera durch Ausfällung mit Cholera- und Typhusbazillen die 
Eigenschaft annehmen, die Bakteriolyse der entsprechenden Bakterienart 
zu hemmen. Es sind also in ihnen „antagonistische Substanzen“ vorhanden, 
die erst nach Beseitigung der normalen Amboceptoren in Wirksamkeit 
treten. Das Gleiche stellte dann H. Sachs 2 für die Hämolyse fest. 

Bei der verwirrenden Fülle verschiedener Substanzen, zu deren An¬ 
nahme die experimentelle Entwicklung der Immunitätslehre drängte, muß 
es natürlich mit Freuden begrüßt werden, wenu es gelingt, scheinbar ver¬ 
schiedene Wirkungen auf ein gemeinsames Prinzip zurückzuführen und 
damit eine Vereinfachung zu schaffen. Nachdem sich die Bedeutung der 
Globulinwirkung bereits für die spontane Zerstörung des Komplementes 
und wahrscheinlich auch für das Gengou-Moreschiphäuomen gezeigt 
hat, war es besonders naheliegend, auch in den „antagonistischen Sub¬ 
stanzen“ nichts weiter als einen Ausdruck der Globulinwirkung zu sehen. 

In der Tat ist es mir nun gelungen, Beziehungen zwischen beiden 
Vorgängen aufzufinden. 

I. Die Wirkung der „antagonistischen Substanzen“ wird 
durch die Normalamboceptoren gehemmt. Das gleiche gilt 
für die antikomplementäre Globulinwirkung. 

Es war bereits mehrfach erwähnt worden, daß die Globuline mancher 
Sera nicht ohne Extrakt Komplement binden, und ich hatte auch experi- 
perimentell bewiesen, daß dies Verhalten nicht auf einem Fehlen anti- 
komplementärer Stoffe, sondern auf dem Vorhandensein entgegengesetzt 
wirkender Substanzen beruht Nach der Hypothese von der Identität der 
Globulinwirkung mit den „antagonistischen Substanzen“ war nun zu er¬ 
warten , daß in den erwähnten Fällen auch die antikomplementäre 
Wirkung der Globuline durch die in diesen enthaltenen Normalamboceptoren 
aufgehoben wird. Es mußte sich also durch Absorption mit Hammelblut 
die antikomplementäre Globulinwirkung verstärken lassen. 

Aus später ersichtlichen Gründen habe ich die ersten Absorptions¬ 
versuche mit sensibilisiertem Blut angestellt. Ich kann daher nicht mit 
Sicherheit sagen, ob die Inaktivierung der Globulinwirkung mehr auf Kosten 
der Normalamboceptoren oder des Mittelstückes zu setzen ist. Ich möchte 
aber darauf hinweisen, daß es nach den bisherigen Versuchen keineswegs 
sicher ist, ob nicht auch hei der Verdeckung der antagonistischen Substanzen 
im normalen Serum das Mittelstück eine Rolle spielt. 


1 Deutsche med. Wochenschrift. 1905. Nr. 1 u. 29. 
5 Ebenda. 1905. Nr. 18. 
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Versuch XL. 

10 cm Serum Friedemann werden durch Halbsättigung mit Ammon- 
sulfat gefällt. 5 cera der in üblicher Weise gewonnenen Globulinlösung 
werden mit 1 ccm konzentriertem sensibilisierten Hammelblut 1 Stunde bei 
37 0 digeriert. (Die Sensibilisierung findet in der Weise statt, daß die Blut¬ 
körperchen mit 0 • 5 ccm Amboceptor [etwa 20—30 fache lösende Dosis] und 
10 ccm 0 • 85 prozentiger NaCl-Lösung 1 Stunde bei 37° digeriert, abzentri¬ 
fugiert und gewaschen werden.) Der Abguß wird mit A bezeichnet. B stellt 
die ursprüngliche Globulinlösung dar. 


Euglobulin 

A 

B 

0.25 

0 : 

f. komplett 

0*125 

wenig 

komplett 

0-062 i 

f. komplett i 

»» 

0*031 

komplett 


0-016 

! komplett? j 

»> 

0-008 

! komplett 

1 »» 


0-05 Komplement, Amboceptor 2—31'aclie 
Menge, Vol. 2*5 


Es liegt also in der Tat eine vollkommene Analogie zu 
den antagonistischen Substanzen vor. Die an sich gar nicht 
hemmende Globulinfraktion hat nach der Absorption anti¬ 
komplementäre Eigenschaften angenommen. 

Wirkt die Globulinfraktion an sich schon stark hemmend, so ist natürlich 
eine erhebliche Zunahme durch die Absorption nicht zu erwarten, wie 
dies der folgende Versuch auch zeigt. 


Versuch XLI. 

10 ccm Serum Brand werden mit iO ccm konzentrierter Ammonsulfatlösung 
gelallt. Von den auf die übliche Weise hergestellten Globulinen werden 4 ccm 
mit l ccra konzentriertem sensibilisierten Hammelblut 1 Stunde bei 37° digeriert. 
(Sensibilisierung: 1 ccm Hammelblut -+- 0*25 Amboceptor [ca. 15 fache 

Menge] Abguß A, Kontrolle B.) 


Euglobulin 

mit Extrakt 

A 

ohne Extrakt 

i 

mit Extrakt 

B 

ohne Extrakt 

0-25 

0 

0 

0 

0 

0-125 

0 

0 

0 

0 

0-062 

0 

0 

0 

0 

0-031 

U 

0 

0 

0? 

0-016 

0? 

wenig 

wenig 

wenig 

0-008 

mäßig 

f. komplett 

mäßig 

mäßig 
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II. Sera, deren Globulinwirkung thermolabil, enthalten 
keine oder nur geringe Mengen „antagonistischer Substanzen". 

Die von mir beobachtete Thermolabilität der Globulinwirkung hielt 
mich längere Zeit davon zurück, diese mit den antagonistischen Sub¬ 
stauzen zu identifizieren. Denn letztere werden ja im inaktiven Serum 
nachgewiesen, also unter Bedingungen, unter denen die Globuline un¬ 
wirksam geworden sein müßten. Dieser Widerspruch ist aber nur ein 
scheinbarer, und gerade seine Widerlegung bildet ein wichtiges Argument 
für die von mir vertretene Anschauung. Pfeiffer und Friedberger 
haben nämlich ihre Versuche an Tauben-, Ziegen- und Kaninchenserum 
angestellt, über deren Globuline ich keine Erfahrungen besitze. Es war 
deshalb von ausschlaggebender Bedeutung, wie sich die von mir unter¬ 
suchten Sera des Menschen und des Meerschweinchens in bezug auf ihren 
Gehalt an „antagonistischen Substanzen“ verhalten würden. Schon die 
Durchsicht der Literatur gab darauf eine teilweise Antwort. Pfeiffer 
und Friedberger betonen nämlich ausdrücklich die ihnen selbst uner¬ 
klärliche Tatsache, daß es ihnen in der Regel nicht gelang, im inaktiven 
Meerschweinchenserum antagonistische Substanzen nacbzuweisen. Die gleiche 
Tatsache läßt sich nun durch den hämolytischen Versuch sowohl für 
Meerschweinchen- wie für Menschenserum nachweisen. In allen Versuchen 
wurden 5 ccm bei 56° inaktivierten Serums mit dem Sediment von 5 com 
konzentriertem gewaschenen Hammelblut 1 Stunde bei 37 0 degeriert. Der 
Abguß wurde in abfallenden Mengen (angefangen rnitO-5 ecm ) mit 0-5 om 
frischem Meerschweinchenserums gemischt, die Mischung 1 / 2 Stunde bei 
37° gehalten. Dann erfolgte Zusatz von 0-5 ccm öproz. gern. Hammel¬ 
blut und der 1 J / 2 fachen Amboceptordosis. Gesamtvolum 2-5 ccm (!) 

Obwohl ich mehrere Sera in der angegebenen Weise 
untersuchte, ist es mir doch nie gelungen, bei dieser Versuchs¬ 
anordnung, welche die „antagonistischen Substanzen“ des 
Ivaninchenserums deutlich demonstriert, eine wirkliche 
Hemmung beim Meerschwein- und normalen Menschenserum 
zu erzielen. Nur eine leichte Verzögerung der Hämolyse, 
wie sie auch den inaktivierten Globulinen zukommt, war zu 
konstatieren (s. S. 305). 

III. Die Globulinwirkung und die antagonistischen Sub¬ 
stanzen werden durch das „Luesantigen“ verstärkt. 

Daß die antikomplementäre Wirkung der Globuline durch das 
„Antigen“ verstärkt wird, war an einer großen Zahl von Versuchen ge¬ 
zeigt worden. Nach der aufgestellten Hypothese mußte also das gleiche 
für die antagonistischen Substanzen zutreffen. In diesem Sinne ist nun 
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der im ersten Teil gegebenen Zusammenstellung über die Wasser- 
mannsche Reaktion normaler Tiersera ein bemerkenswertes Resultat zu 
entnehmen: Gerade diejenigen Sera, in denen „antagonistische 
Substanzen“ bisher nachgewiesen wurden, nämlich dasZiegeu- 
und Kaninchenserum geben auch eine positive Wassermannsche 
Reaktion, während das Meerschweinchen- und normale 
Menschenserum negativ reagieren. 

Daß diese Sera auch ohne vorherige Absorption mit Hammelblut die 
Wassermannsche Reaktion geben, spricht durchaus nicht gegen eine 
Beteiligung der „antagonistischen Substanzen“; denn auch bei jenen 
Menschenseris, deren Globulinwirkung durch die Normalamboceptoren 
verdeckt war, gelang es ja, durch Hinzufügung von Extrakt Antikom¬ 
plementwirkung zu erzielen. Zwischen den Globulinen und gewissen Be¬ 
standteilen des Extraktes bildet sich offenbar eine Verbindung von so 
starker Avidität zum Komplement, daß die Normalamboceptoren nicht im¬ 
stande sind, dieses an sich zu reißen. Auch beim normalen Menschen¬ 
serum lassen sich durch einen Kunstgriff „antagonistische Substanzen“, 
wenn auch in geringen Mengen, nachweisen. Wie nämlich Bordet 
und Gay 1 gezeigt haben, sind die antagonistischen Substanzen weit wirk¬ 
samer, wenn der Versuch in einem möglichst kleinen Volum, also bei 
geringer Verdünnung mit 0*85prozentiger Kochsalzlösung angestellt wird. 
Wie bereits Bauer 2 beobachtet hat, wird diese schwache antagonistische 
Wirkung normaler Menschensera durch Extrakt verstärkt. Der folgende 
Versuch bestätigt diese Angabe: 

Versuch XLII. 

Normalserum Mugealla. 2 ccni (*/ 2 Stunde auf 56° erwärmt) werden 
1 Stunde bei 37° mit dem Sediment von 0-5 ccm konzentriertem Hammelblut 
digeriert (AbguB A). Zur Kontrolle wird das unvorbehandelte Serum (B) benutzt. 

Komplement 0 • 05 ccm . Amboceptor ca. l 1 ^- 2 lösende Dosen. Lesser- 
Extrakt(unverdünnt)0• 25 ccm . Hammelblut 5Proz. 0*5 ecm . Vol. 1-75 ccm (!!!!) 


Euglobulin 

mit Extrakt 

A 

ohne Extrakt 

mit Extrakt 

B 

ohne Extrakt 

0 • 2o 

mäßig 

mäßig 

komplett 

komplett 

0-125 

*• 

sehr stark 

j» 

„ 

Ü-062 

»• 

komplett 

,, 


0-031 

0 

M 

,, 

* % 

0-016 

mäßig 

.. 

»» 

i» 


1 Annales de l’Institut Pasteur. 1008. T. XXII. Xr. 8. 

2 Berliner k/in. Wochenschrift. 1008. Nr. 17. 

Zeitschr. f. Hygiene. L.WII 
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In einer späteren Arbeit werde ich ausgedehntere Versuchsreihen 
über die antagonistischen Substanzen normaler, besonders aber auch 
luetischer menschlicher Sera mitteileu. 

Ich glaube aber jetzt schon die Ansicht aussprecheu zu 
können, daß die Selbstzerstörung des Komplementes im Serum, 
das Gengou-Moreschische Phänomen und vielleicht auch die 
„antagonistischen Substanzen“ von Pfeiffer und Friedberger 
nur verschiedene Äußerungen ein und desselben Prinzips, 
nämlich der antikomplementären Wirkung der Globuline, 
insbesondere der Euglobuline sind. Ob auch die Wasser- 
mannsche Reaktion luetischer Sera in letzter Linie nur eine 
Modifikation dieser Globulin Wirkung ist, soll im folgenden 
durch weitere Versuche festgestellt werden. 


V. Das Verhalten der Globulinfraktion luetischer Sera. 

Daß auch die Globuline luetischer Sera die Wassermannsche 
Reaktion geben würden, war nach den Versuchen von Landsteiner und 
Müller, Groß und Volk, Bauer und Hirsch zu erwarten und wird 
durch die folgenden Versuche bestätigt. 


Versuch XLI1I. 


Serum Ehrmann ( + ). 

Globulin I] Mit Extrakt Ohne Extrakt 


0*5 

0-25 

0*125 

0*062 

0*031 

0*016 


0 komplett 

0 
0 
« 

0 

0 


Komplement 0*1. Extrakt (1:2) 0*5. Amboceptor 0*0025 (2-bis3fache Dosis). 
Hammclblut 5 Proz. 0*5. Vol. 5 ccm . 


Versuch XLIV. 
Serum Riel ( + ). 


Globulin 

Mit Extrakt 

Ohne Extrakt 

1*0 I 

0 

komplett 

0-5 

0 

>• 

0*25 | 

0 


0*125 j 

0 


0*062 

komplett 

i iy 

0*031 

! 



Anordnung s. Versuch XLIII. 
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Versuch XLV. 


Versuch IL. 

Serum Hackstein ( + ). 

Serum Gliche ( + ). 

Globulin j 

Mit Extrakt 

Ohne Extrakt 

Globulin 

Mit Extrakt 

Ohne Extrakt 

1-0 

0 

komplett 

0*25 

0 

komplett 

0-5 

0 


0-125 

0 


0-25 

Spur 


0-062 

0 


0-125 

komplett 

>> 

0*031 

0 


0-062 

!»» 

• } 

0-016 

0 


0*031 

>> 

>> 

0-008 

mäßig 





Komplement 0-05. Amboceptor 0*0025. 




Hammelblut 5 Proz. 0*5. 




Lesserextrakt 0-5 (1:2). 

Vol. 2*5 ccm . 

Versuch XLVI. 


Versuch L. 

Serum H. (+). 

Serum Henke (+). 

Globulin 

Mit Extrakt 

Ohne Extrakt 

Globulin 

Mit Extrakt 

Ohne Extrakt 

1-0 

0 

komplett 

0-5 

0 

komplett 

0-5 

0 

»t 

0-25 

0 

yy 

0-25 

0 

>» 

0*125 

0? 

yy 

0-125 

0 

»> 

0-062 

komplett 

yy 

0*062 

0 

yy 

0-031 

yy 

yy 

0-031 

stark 

yy 

0-016 

yy 

yy 

Anordnung siehe vorigen Versuch. 




Versuch XLVH. 


Versuch LI. 

Serum 

Oberländer ( + ). 

Serum Ide (+). 

Globulin 

Mit Extrakt 

Ohne Extrakt 

Globulin 

Mit Extrakt 

Ohne Extrakt 

1-0 

0 

komplett 

0*25 

0 

komplett 

0*5 

0 

. y 

0*125 | 

0 

yy 

0-25 

0 

M 

0*062 

0 

yy 

0*125 

0 

»• 

0*031 

0 

yy 

0-062 

0 

)» 

0-016 

0 

yy 

0*031 j 

stark 

yy 

0-008 

mäßig 

yy 




0-004 

komplett 


Versuch XLVIII. 

Versuch LII. 

Serum Bierich 

(+)• 

Serum Schreiber ( + ). 

Globulin 

Mit Extrakt 

Ohne Extrakt 

Globulin 

Mit Extrakt 

Ohne Extrakt 

1-0 

0 

komplett 

0-25 

0 

komplett 

0-5 

0 

yy 

0*125 

0 

yy 

0-25 

0 

yy 

0-062 

0 

yy 

0-125 

0 

yy 

0*031 

0 

yy 

0*062 

0? 

yy 

0-016 

0 

yy 

0-031 

stark 

yy 

0-008 

komplett 

yy 
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Versuch LIII. 

1 


Versuch LV. 

Serum Schmidt ( + ). 

Serum Werner (+ . 

Global in 

Mit Extrakt Ohne Extrakt 

Globulin 

Mit Extrakt Ohne Extrakt 

0-25 

0 

komplett 

0-5 

0 komplett 

0-125 

0 

v? 

0-25 

0 

0-062 

0 

7V 

0-125 

0 

0-031 

0? 

VI 

0-062 

0 

0-016 

komplett 

7V 

0-031 

Spur 

0-008 

VI 

- 

0-016 

komplett 


Versuch LIV. 



Versuch LVI. 

Serum Görigk ( + ). 

Serum Burchard (+)* 

Globulin 

Mit Extrakt Ohne Extrakt 

Globulin 

Mit Eitrakt Ohne Extrakt 

0-5 

0 

komplett 

0-25 

0 komplett 

0-25 

. 0 

>v 

0-125 

0 

0-125 

0 

vv 

0-062 

0 

0*062 

mäßig 

vv 

0-031 

0 

0-031 

komplett 

vv 

0-016 

0 

0-016 

IV 

vv 

0-Ü08 

0? 




0-004 

fast komplett 


Versuch LVII. 
Serum Schulz ( + ). 


Globulin 

Mit Extrakt 

Ohne Extrakt 

0-25 

0 

komplett 

0-125 

0 

vv 

0-062 

Spur 

vv 

0-031 

wenig 

W 

0-016 

fast komplett 

vv 

0-008 

komplett 

W 


Sehr auffallend ist aber das Resultat, wenn wir die durch die Glo¬ 
buline ohne Extrakt ausgeübte Hemmung mit der gleichen Reaktion bei 
normalen Seris vergleichen, Während unter 17 normalen Seris nur 
8 eine Globulinfraktion lieferten, die ohne Extrakt nicht hemmt, linden 
wir dies Verhalten bei sämtlichen 14 untersuchten luetischen Seren. 

Wir waren nun bereits zu der Annahme gelangt, daß in den Xormal- 
seris, deren Globulinfraktion die Wassermannsche Reaktion nur in 
Gegenwart von Extrakt gibt, die Xormalamboceptoreu bzw. das Kom- 
plementmittelstück die von den Euglobuliueu allein ausgeübte Hemmung 
unterdrücken. Es war daher zu vermuten, daß auch in den luetischen 
Seris dieser allein wirkende Antik^per nicht fehlt, sondern nur durch 
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antagonistische Einflüsse verdeckt wird. Dieser Nachweis läßt sich durch 
die Darstellung der Euglobulinfraktion luetischer Sera erbringen, die wie 
bei normalen Seris auch ohne Extrakt antikomplementär wirkt. 

Versuch LVIIL 


Euglobulin, Lucht (+) Guggenbühler (+) 


0-25 

0 

0 

0-125 

0? i 

0 

0-062 

wenig 

0? 

0-031 

komplett 

wenig 

0-016 

! 

komplett 

0-008 * 

i .* 

H 


Die soeben erwähnte Eigentümlichkeit der Globulinfraktion luetischer 
Sera steht mit einer anderen Eigenschaft dieser wahrscheinlich in nahem 
Zusammenhang. Von den verschiedensten Autoren ist bereits die Beob¬ 
achtung gemacht worden, daß die Globuline im Serum bei der Lues eine 
Vermehrung aufweisen, die ja u. a. auch in der Clausnerschen Reaktion 
zum Ausdruck kommt. Offenbar fallen also in luetischen Seris Eiweiß¬ 
körper mit den Globulinen zusammen aus, die normalerweise in der 
Albuminfraktion enthalten sind. Damit ist aber, wie wir sehen werden, 
das Verhalten der Globuline syphilitischer Sera vollkommen erklärt. 

Eine deutliche Differenz zwischen den normalen und luetischen Glo¬ 
bulinen besteht nun aber, wenn wir den Einfluß der Erwärmung auf sie 
studieren. Wie erwähnt, hatten schon Landsteiner und Müller be¬ 
obachtet, daß sich die durch CO, gefällten Globuline luetischer Sera durch 
ihre größere Thermoresistenz von denen normaler Sera unterscheiden, 
während Groß und Volk einen derartigen Unterschied in Abrede stellen. 
Ich kann nun an den durch Ammonsulfat dargestellten Globulinen 
Landsteiners Befunde vollständig bestätigen. 

Versuch L1X. 

Normalserum Rttth wird l / 2 Stunde auf 66° erwärmt. Die daraus 
dargestellte Globulinfraktion hemmt weder mit noch ohne Extrakt. Nur 
Verzögerung bei Anwendung von Extrakt. 


Versuch LX. 

Normalserum Herschendorfer wird */* Stunde auf . r >H u erhitzt. Die 
daraus dargestellte Globulinfraktion hemmt weder mit noch ohne Extrakt, 
während das unerhitzte Serum eine sehr wirksame Globulinfraktion lieferte 
(s. auch Versuch XXVI). 
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Versuch LXI. 

Normalserum Schröder. Das gleiche Verhalten wie im vorigen Ver¬ 
such (8. auch Versuch XXVI). 

Versuch LXII. 

Normalserum Böhmer. Das gleiche Verhalten (s. auch Versuch XXVII). 

Wir sehen also, daß durch halbständiges Erwärmen auf 56° die anti¬ 
komplementäre Wirkung (sowohl mit wie auch ohne Extrakt) der Globuline 
bis auf Spuren vernichtet wird, während in den folgenden Versuchen die 
luetischen Globuline sich als fast völlig thermostabil erweisen. 1 


Versuch LXIII. 

Versuch LXV. 

Serum Ehrmann (+)• 

Serum Werner (+). 

Globulin 

1 aktiv j 

inaktiv 

Globulin 

aktiv 

inaktiv 

0-5 

’ 0 | 

0 

0-5 | 

o 

0 

0-25 

0 i 

0 

0-25 

! 0 

0 

0-125 

0 

0 

0-125 

0 

0 

0-062 

mäßig 

komplett 

0-062 

0 

f. komplett 

0-031 

komplett 

f* 

0-031 

Spur 

komplett 

0-016 

— 

— 

0-016 

komplett 


+ Lesser-Extrakt (1 : 

2) 0-5. 




Versuch LXTV. 

Versuch LXVI. 

Serum Görigk (+). 

Serum Bnrchard (+). 

Globulin 

| aktiv i 

i j 

inaktiv 

Globulin 

' 

aktiv 

| inaktiv 

0-5 ! 

i 0 

0 

0-25 

0 

0 

0-25 

0 

0 

0-125 

1 0 

0 

0-125 

0 

wenig 

0-062 

0 

0 

0-062 

mäßig 

komplett 

0-031 

0 

0 

0-031 

komplett 

y* 

0-016 

0 

0 

0-016 

»i 

» 

0-008 

0? 

0? 


i 


0-004 

1 f. komplett 

wenig 


Angesichts dieser Thermoresistenz der luetischen Globuline könnte die 
Frage aufgeworfen werden, ob denn der Antikörper bei der Wassermann- 
schen Reaktion mit der Globulinwirkung der normalen Sera überhaupt 
etwas zu tun hat. Es wäre ja denkbar, daß die Euglobuline im normalen 
wie luetischen Serum antikomplementär wirken, daß aber daneben in letz¬ 
terem ein richtiger thermostabiler Antikörper vorhanden ist. Diese Frage 
ist um so berechtigter, als die antikomplementäre, auch ohne Extrakt aus¬ 
geübte Wirkung der Euglobuline bei den luetischen Seris ebenso thermo¬ 
labil ist wie bei den normalen. 

1 In diesen Versuchen wurden die Sera im nativen Zustand inaktiviert und 
aus ihnen dann die Globuline hergestellt. 
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Ich glaube jedoch, daß das Verhalten gegen Erwärmen zur Unter¬ 
scheidung verschiedener Körper, solange es sich nicht um isolierte Sub¬ 
stanzen handelt, nur mit großer Vorsicht verwertet werden darf. Wissen 
wir doch, wie sehr gerade diese Eigenschaft durch das Medium beeinflußt 
wird. Ich erinnere nur an die von Kyes und Sachs sowie Morgen- 
roth gemachte Beobachtung, daß die hämolytische Komponente des Kobra¬ 
giftes in schwachsaurer Lösung coctostabil wird, und an die gleiche vom 
Verfasser bezüglich der lipolytischen Wirkung gemachte Feststellung. Wir 
müssen also damit rechnen, daß das differente Verhalten der Globuline 
normaler und luetischer Sera gar nicht auf Verschiedenheiten des Anti¬ 
körpers selbst, sondern auf sonstigen in dem Serum vor sich gegangenen 
Änderungen beruhen könnte. Wie weitgehend auch die Thermoresistenz 
normaler Sera von den Versuchsbedingungen abhängt, geht aus dem fol¬ 
genden Versuch hervor. 


Versuch LXVII. 

Normalserum Fleischmann wird 1 / 2 Stunde auf 56" erwärmt. Dann 
Aussalzung der Globuline durch Halbsättigung. 

Globuline j mit Extrakt ohne Extrakt 

1 komplett 

0-5 

0*25 ,, 

0-125 
0-062 
0-031 

Durch die Inaktivierung des Serums ist also die Globulinfraktion 
völlig unwirksam geworden, während das frische Serum stark hemmende 
Globuline lieferte (s. Versuch X). Führte ich nun den gleichen Versuch 
mit der Abänderung aus, daß die Erwärmung auf 50° erst nach der 
Isolierung der Globuline durchgeführt wurde, so ergab sich ein ganz 
anderes Bild. 

Versuch LXVIII. 


komplett 


•» 


Globulin 

mit Extrakt 

ohne Extrakt 

i 

1 

0 

wenig 

0 • 5 

0 

f. komplett 

0-25 

Spur 

komplett 

0-125 


„ 

0-062 

mäßig 


0-031 

i» 
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Auch hier ist eine gewisse Abschwächung gegenüber dem unerhitzten 
Globulin unverkennbar (s. Versuch X); immerhin erweist sich doch der 
„Antikörper“ bei dieser Versuchsordnung in erheblicherem Grade als thermo¬ 
stabil. Es geht daraus hervor, daß die völlige Thermolabilität offenbar 
gar nicht den Globulinen an sich zukommt, sondern durch Stoffe, die in 
der Albuminfraktion enthalten sind, bedingt wird. 

Eine Erklärung dieses Verhaltens kann vielleicht in Versuchen von 
Moll erblickt werden, welcher zeigte, daß sich beim Erwärmen des Serums 
die Globulinfraktion vermehrt. Es tritt also ein Teil der Eiweißkörper 
der Albuminfraktion in die Globulinfraktion über, und da, wie wir noch 
sehen werden, die Albumine imstande sind, die Globulin Wirkung aufzu¬ 
heben, so wäre damit die Thermolabilität der Globuline beim Erwärmen 
des Vollserums erklärt. 1 

Die verschiedene Thermoresistenz normaler und luetischer Globuline 
ist also durchaus nicht geeignet, die Annahme naher Beziehungen zwischen 
der Globulinwirkung normaler Sera und der Wassermann sehen Reaktion 
zu erschüttern. Immerhin muß es das Bestreben sein, weitere Analogien 
zwischen beiden Vorgängen aufzutinden. 

In diesem Sinne ist es von großer Bedeutung, daß die Momente, 
welche die Globulinwirkung mit den komplementzerstörenden Faktoren 
des Serums verknüpfen, auch für die Wassermannsche Reaktion zu- 
treflfen. Wie im Kapitel IV gezeigt wurde, findet weder die Komplement¬ 
zerstörung noch die Komplementbindung durch die Globuline in stärker 
hypertonischen Kochsalzlösungen statt. Daß die Wassermannsche 
Reaktion sich in dieser Hinsicht nicht anders verhält, zeigt der folgende 
Versuch. 


Versuch LXIX. 

In jede9 Röhrchen kommt zunächst 0 • 1 ccm der Luesserunmverdünnung, 
0*05 ccra unverdünntes Meerschweinchenserum und 0 • 25 ccm Lesserextrakt. In 
Reihe I wird außerdem überall 0*1 ccm 20prozentige Kohcsalzlösung hinzu¬ 
gefügt. Nach halbstündigem Stehen bei 37° wird überall l-ö 00 ™ Aqua 
destillata zugesetzt. In Reihe II außerdem 0*1 ccm 20prozentige Kochsalz¬ 
lösung. Unmittelbar darauf erfolgt überall Zusatz von 0-5 <>cm sensibilisiertem 
öprozentigen Blut. 


1 Meine Befunde geben vielleicht auch eine Erklärung für die Differenzen 
zwischen Landsteiner und Müller auf der einen und Groß und Volk auf der 
anderen Seite. 
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Lues¬ 
serum 56° 

Komple¬ 

ment 

Lesse r- 
extrakt 

Amboceptor 

\ Hammel- ! 
blut 5Proz.' 

Reihe I 

Reihe II 

0.1 

0*05 

0*25 

0*00062 

0-5 

Spur 

0 " 

0-05 

M 

M 

ti 

f» 

*» 

0 

0*025 

M 

»* 

♦» 

y* i 

f. komplett 

0 

0*0125 

M 

♦, 

tt 

I 

»» 

komplett 

U 

0*0062 

»• 

H 

,, 

»» 


0? 

0*1 

*1 

»» 


9* 

9* 


komplett 


Damit zeigt sich also auch die Wassermannsche Reaktion jenen 
Vorgängen verwandt, die auf die antikomplementäre Globulinwirkung in 
letzter Linie zurückgeführt werden können. Besonders interessieren natürlich 
die Beziehungen zum Gengou-Moreschisehen Phänomen. Demnach 
wären beide Reaktioneu doch wohl näher verwandt, als man gegenwärtig 
anzanehmen geneigt ist. Nur ist die Wassermannsche Reaktion nicht 
ein Spezialfall der spezifischen Antikörperantigenreaktion, sondern der Aus¬ 
druck jener viel allgemeineren Globulin Wirkung, die auch dem Gengou- 
M oreschischen Phänomen zugrunde liegt. 

Ein strikter Beweis für die Identität des normalen und des luetischen 
„Antikörpers“ ist in diesen Versuchen natürlich nicht enthalten und läßt 
sich wohl auch schwer erbringen. Die folgenden Versuche werden aber 
zeigen, in wie überraschender Weise das Verhalten luetischer Sera auch 
an normalen Seris nachgeahmt werden kann. 


VI. Untersuchung der Albuminfraktion normaler Sera. 

Die bisherigen Befunde drängen nun zu einer Frage: Wenn die 
Globuline normaler Sera antikomplementär wirken, wie kommt 
es dann, daß die Sera .als solche weder Komplement binden, 
noch die Wassermannsche Reaktion geben? 

Zunächst wäre daran zu denken, daß die Globuline erst bei ihrer 
Herstellung antikomplementäre Eigenschaften annehmen, und wir hatten 
ja bereits gesehen, daß in der Tat eine Zunahme des Komplemeutbindungs- 
verm<>gens nach der Isolierung der Globuline sich deutlich nachweisen 
läßt. Es war aber bereits darauf hingewiesen worden, daß der Globulin¬ 
wirkung auch im nativen Serum wahrscheinlich eine Bedeutung zukommt. 
Als ein wichtiges Argument hierfür betrachte ich die Tatsache, 
daß viele normale Sera im nicht inaktivierten Zustand die 
"Wassermannsche Reaktion gaben. Dieser Befund wurde kürzlich von 
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Isabolinski 1 und M. Stern 2 mitgeteilt, und ich habe unabhängig von 
diesen Autoren derartige Fälle gar nicht so selten beobachtet. In diesen 
Seris muß also wohl die Globulinwirkung auch im nativen Zustand zum 
Durchbruch kommen. Auch ohne Extrakt haben manche Sera im frischen 
Zustand einen hemmenden Einfluß auf die Hämolyse. Die Regel ist dies 
jedoch nicht, und viele Sera wirken sogar in ganz bedeutendem Maße be¬ 
schleunigend auf die Hämolyse. 

Gerade diese Beobachtung deutete darauf hin, daß im Serum Stoße 
enthalten sein müssen, die im entgegengesetzten Sinne wie die Globuline 
auf die Hämolyse wirken und somit deren Wirkung aufheben. Es mußte 
also aus diesem Grunde eine Untersuchung der bei der Globulinfällung 
im Filtrat verbleibenden Albumine auf ihr Verhalten gegenüber den Globu¬ 
linen angestellt werden. 

Bei diesen Untersuchungen wurde folgende Technik beobachtet: Das 
nach Aussalzung der Globuline erhaltene Filtrat 3 wurde 2 Tage lang in 
Fischblasen gegen fließendes Wasser dialysierl. Da hierbei das Volum stets 
erheblich zunimmt, mußte nunmehr im Luftstrom bei 37° eine Reduktion 
auf das ursprüngliche Serumvolum vorgenommen werden. Schließlich wurde 
die Lösung durch hinzufügen einer berechneten Menge 20prozentiger NaCl- 
Lösung auf einen Kochsalzgehalt von 0 • 85 Proz. gebracht. 

Um möglichst die Verhältnisse vor der Trennung der Albumine von 
den Globulinen wiederherzustellen, wurden beide Lösungen zu gleichen 
Teilen gemischt und diese Mischung austitriert. Zu diesem Zweck wurde 
in alle Röhrchen 0-5 ccm Kochsalzlösung eingefüllt Nunmehr kam in das 
erste Röhrchen 0-5 ecm der Mischung, wodurch diese auf die Hälfte ver¬ 
dünnt wurde. Aus dem ersten Röhrchen wurden nun wieder 0*5 ccm in 
das nächste übertragen usf. Es erfolgte also stets eine Verdünnung auf 
die Hälfte. 

Zu diesen Verdünnungen kamen die in den Tabellen verzeichueten 
Extrakt- und Komplementmengen und wurden 1 / 2 Stunde bei 37° dige¬ 
riert. Dann erfolgte der Zusatz von sensibilisierten Blutkörperchen. 


1 Zeit sehr. f. Immunität sf. Bd. III. S. 143. 

2 Ebenda. 1909. Bd. I. 

9 Da das Filtrat stets an Menge hinter der Ausgangsflüssigkeit zürüekstand, 
mußte eine entsprechende Umrechnung vorgenoramen werden. Wurden z. B. 10 cc ® 
Serum mit der gleichen Menge Ammonsulfatlösung ausgesalzen und betrog das Filtrat 
15 ccm , so mußte dasselbe später auf 7*5 ccrn reduziert werden, um das ursprüngliche 
Volum zu erhalten. 
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Versuch LXX. 

Serum H e r z f e 1 d. 

Komplement 0*05 ccm . Extrakt (1:2) 0*5 ccm (Lesserscher Herz¬ 
extrakt). Amboceptor 0 • 005 ccm . Hammelblut 5 Proz. 0 • 5 cero . 



Globulin 

mit Extrakt ohne Extrakt 

Globulin 4- Albumin au 

mit Extrakt ohne Extrakt 

0*5 

0 

0 

0 

wenig 

0*25 

0 

0 

Spur 

komplett 

0-175 

1 0 

0 

komplett 

M 

0-062 

0 

0 

u 

,, 

0*031 

0 

0 


i» 

0*016 

0 

Spur 

n 

»• 


Resultat: Dieser Versuch zeigt, daß die Albuminfraktiou in der Tat 
die Globulinhemmung erheblich aufzuheben vermag. Die Mischung hemmt 
erst in einer 16mal größeren Menge als die reine Globuliulüsung. Eine 
vollständige Herstellung der Eigenschaften des normalen Serums ist aller¬ 
dings auch hier nicht erreicht. 


Versuch LXXI. 


Serum N i e b u h r. 

Komplement 0*05 ccm . Extrakt (1:2) 0*6 ccm (Lesserscher Ilerz- 
extrakt). Amboceptor 0 • 0025 ccm . Hammelblut 5 Proz. 0 • 5 cc,n . Vol. 2 • 5 ct ‘ in . 


Globulin 

Globulin -f 

Albumin aa 


mit Extrakt 

ohne Extrakt 

mit Extrakt 

ohne Extrakt 

0*25 

0 

last komplett 

fast komplett 

komplett 

0-125 

0 

komplett 

komplett 


0*062 

Spur 

ii 

ii 


0*031 

mäßig 

»? 

ii 


0*016 

sehr stark 


„ 


0*008 

n ii 

u 

1 1 


Resultat: 

Albuminzusatz. 

Deutliche Herabsetzung der Glubulinhemmunu durch 

Versuch LXXII. Serum Imme. 

Komplement 

0*05 ecm . 

Extrakt (1:2) 

0*5 Cim (Lesserseli(»r Herz- 

extrakt). Amboceptor 0*0025 cnn . Hammelblut 0*5 Proz. 0-5 c,: 

Vol. 2-5'" n . 


Globulin 

Globulin 4- Albumin mt 


mit Extrakt 

ohne Extrakt 

mit Extrakt 

ohne Extrakt 

0-25 

0 

stark 

stark 

komplett 

0-125 

0 

last komplett 

komplett 


0*062 

0 

komplett 

ii 

i? 

0*031 

Spur 

ii 

ii 

,, 

0*016 

mäßig 

ii 

ii 


0*008 

stark 

„ 

ii 
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% 


Resultat: Deutliche Herabsetzung der Globulinwirkung durch Albu- 

minzusatz. 


Versuch LXXIIE. 


Serum Bergmann. 

Komplement 0-05 cem . Extrakt (1:2) 0*5 ccm (Besserscher Herz¬ 
extrakt). Amboceptor 0 • 0025 ccm . Hammelblut 5 Proz. 0 • 5 ocm . Yol. 2 • 5 ocm . 



i| Globulin 

-Globulin + Albumin aa 


mit Extrakt 


ohne Extrakt 

mit Extrakt 

ohne Extrakt 

0-25 

0 


sehr stark 

0 

komplett 

0.125 

0 


fast komplett 

stark 

yy 

0-002 

0 


komplett 

komplett 

>» 

0-031 

Spur 



» 


0-016 

wenig 




yy 

o-oos 

mäßig 


jj 

yy 

yy 



Versuch LXXIV. 



Serum Buck. 

Versuchsanordnung s. Vers. XLVI. 


Globulin 

Globulin + Albumin aa 


mit Extrakt 


ohne Extrakt 

mit Extrakt 

ohne Extrakt 

0-25 

0 


0 

0 

stark 

0*125 

1 0 


0 

0 


0-062 

0 


0 

Spur 

yy 

0-031 

j. 0 


0? 

yy 

sehr stark 

0*016 

0 


Spur 

wenig 

fast komplett 

0-008 

l 0? 


mäßig 

stark 

komplett 

Resultat: In beiden Versuchen starke, aber weniger ausgesprochene 

Aufhebung 

der Hemmung. 







Versuch LXXV. 


Serum Stephan. 

Versuchsanordnung s. Vers. XLVII. 



Globulin 

Globulin 

+ Albumin aa 


mit Extrakt 

ohne Extrakt 

mit Extrakt 

ohne Extrakt 

o-5 

0 

> 0 

komplett 

komplett 

0-25 

0 

— 

yy 


0-125 

0 

0 

yy 

yy 

0-062 

0 

0 

yy 

yy 

0-031 

0 

Spur 

yy 

yy 

0-016 

Spur 

mäßig 

yy 


O-oos 

mäßig 

komplett 

yy 

yy 

0-0'M 

komplett 

yy 

yy 



Resultat: Vollständige Aufhebung der Globuliuhemmung durch die 
Albuminfraktion. 
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Versuch LXXVI. 
Serum Herschendorfer. 


Komplement 0 • 05 ccm . Leberextrakt 0 • 025 ccm . Amboceptor 0 * 00125 ccm 
Hammelblut 5 Proz. 0-5 ccm . Vol. 2*5 ccm . 



Globulin i 

Globulin -f Albumin aa 

1 

mit Extrakt 

ohne Extrakt 

mit Extrakt 

ohne Extrakt 

0-5 

0 

0 

0 

0 

0-25 

0 

0 

0 

0 

0-125 

0 

0 

0 

0 

0*062 

0 

0 

0 

0 

0-081 

0 

0 

0 

0 

0*016 

0 

0 ? 

wenig 

mäßig 

0-008 

wenig 

wenig 

mäßig 

komplett 

0-004 

mäßig 

mäßig 

komplett 


Resultat 

Die Albuminfraktion hat nur einen sehr geringen Eiuliuß. 


Versuch LXXVII. 




Serum Gube. 




Glob 

u 1 i n 

Globulin + Albumin aa 


mit Extrakt 

ohne Extrakt 

mit Extrakt 

ohne Extrakt 

0-5 

fast komplett 

komplett 

fast komplett 

komplett 

0-25 

komplett 

** 

>» 

77 

0*125 


77 

77 

77 

0-062 



77 

77 

0*031 

u 


77 

7 » 

0*016 

77 


77 

J» 

Resultat 

Obwohl die < 

jlobulinfraktioi 

an sich sehr 

wenig hemmt, 


wird diese Hemmung durch das Albumin gar nicht beeinflußt. 

Versuch LXXVIII. 


Serum Gube (nach 6tägigem Stehen). 



Glob 

u 1 i n 

Globulin + 

Albumin an 


mit Extrakt 

ohne Extrakt 

mit Extrakt 

ohne Extrakt 

0*25 

Spur 

komplett 

wenig 

komplett 

0-125 

komplett 

77 

fast komplett 

77 

0-062 

ji 

77 

komplett 

77 

0-031 

77 

7 ) 

77 

» 

0-016 

77 

77 

77 

77 

0-008 

77 

77 

77 

77 


Resultat: Keine Verringerung, im Gegenteil eher Verstärkung der 
Hemmung. 
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Versuch LXXIX. 
Serum Freienwalde. 



Globulin 

Globnlin + Albumin aa 


mit Extrakt 

ohne Extrakt 

mit Extrakt 

ohne Extrakt 

0-25 

Or 

komplett 

0 

komplett 

0-125 

komplett 


0 

yy 

0-062 


V 

fast komplett 


0-031 

! 


komplett 


0-016 

1 


yy 


O-oOS 

yy ! 

yy 

i* 


Resultat: 

Das gleiche Ergebnis wie in Versuch LI. 



V 

ersuch LXXX. 



Serum G o 11 w a 1 d. 



G 1 o b 

u 1 i n 

Globulin + Albumin aa 


mit Extrakt 

ohne Extrakt 

mit Extrakt 

ohne Extrakt 

0-25 

wenig 

komplett 

fast komplett 

komplett 

0-125 

fast komplett 

>> 

yy 

yy 

0-062 

komplett 

n 

yy 

.. 

0-031 


yy 

yy 

V 

0-016 


yy 

yy 

.. 

0-008 


5- 

yy 

yy 


Die Vermutung, daß die Albumine gegenüber den Globulinen anta¬ 
gonistische Eigenschaften besitzen, bestätigt sieh also. Es gelingt wenig¬ 
stens in einem Teil der Fälle, die antikomplementäre Wirkung der Globu¬ 
line durch die Albumine aufzuhebeu. und dadurch wird es vollkommen 
verständlich, daß diese Sera im nativen Zustande keine W r assermannsche 
Reaktion gaben. Durch die Feststellung dieser antagonistischen Albumin¬ 
wirkung gewinnt die Annahme, daß die Globulinwirkung im mas¬ 
kierten Zustand bereits im Serum vorhanden ist, sehr an Wahrschein¬ 
lichkeit. 

Bei einzelnen Seren ist allerdings von einer Albumiuwirkuug nichts 
zu bemerken, ja in Fall LI und LU findet eher das Gegenteil statt. Auf 
die Gründe dieses gerade für die Wasser man nsche Reaktion sehr wich¬ 
tigen Verhaltens werde ich später noch zurückkommen, möchte hier nur 
darauf aufmerksam machen, daß gerade die Sera Gube und Freienwalde 
sowie Gottwald, die so schwach wirksame Globuline liefern, auch keine 
Albuminwirkuug zeigen, während mau doch gerade das Gegenteil erwarten 
sollte. Es scheint so, als ob in diesen Fällen die wirksamen Bestandteile 
der Albuminfraktion zum großen Teil mit in die Globulinfraktion ge- 
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wandert seien und deshalb in der Albuminfraktion fehlen. Mit dieser 
Annahme stimmt es sehr gut überein, daß, wie Versuch XXXVI zeigte, 
die Globulinfraktion des Serums Gube sehr wohl den Antikörper enthält, 
diesen aber nicht zur Geltung bringen kann, da er in seiner Wirkung 
durch einen antagonistischen Körper verdeckt wird. 

Mit Rücksicht auf die geplante Untersuchung syphilitischer Sera 
mußte nun aber eine Methode gefunden werden, mit der es gelingt, in 
jedem Serum mit Sicherheit die Albuminwirkuug nachzuweisen. Da manche 
Beobachtungen dafür sprechen, daß auch in die Globulinfraktion Teile der 
wirksamen Substanz gelegentlich übergehen, war eine bessere Ausbeute zu 
erwarten, wenn nicht die nach Halbsättigung, sondern die nach Aussalzung 
der Euglobuline zurückbleibende Lösung benutzt wurde. Hatten doch die 
früheren Versuche ergeben, daß der „Antikörper“ vorwiegend, wenn nicht 
ausschließlich, in der Euglobulinfraktion enthalten ist. Zur Demonstration 
der Albuminwirkung wurden also 1 Teil konzentrierter Ammonsulfatlösung 
mit 2 Teilen Serum versetzt, und das Filtrat in der gleichen Weise wie 
die Albuminfraktion weiter verarbeitet. Die so erhaltene Fraktion wird 
der Kürze halber im folgenden als Pseudoalbuminfraktion (P. A.) bezeichnet 
werden. 

Versuch LXXXI. 


Globulin- und Pseudoalbuminfraktion aus Serum Schneider. 
Komplement 0-05 ccm . Lesserextrakt (1:2) 0-5 ecm . Amboceptor 
0-0025 ccm . Hammelblut 5 Proz. 0-5 ccm . 



Globulin 

Globulin + Pseudoalbumin aa 


mit Extrakt 

ohne Extrakt 

mit Extrakt ohne Extrakt 

0-25 

0 

komplett 

sehr stark komplett 

0-125 

0 

*> 

fast komplett „ 

0-062 

fast komplett 

t» 

komplett i ,, 

0-031 

komplett 


7' »7 

0-016 

V 

M 

»* [ 77 

O-UOS 

*1 

>> 

11 M 


Versuch LXXXII. 

Globulin Schneider ■+■ Pseudoalbumin Krüning. 




Globulin 

Globulin -f Pseudoalbumin aa 



mit Extrakt 

ohne Extrakt 

mit Extrakt 

1 ohne Extrakt 


0-25 

0 

komplett 

sehr stark 

komplett 


0-125 

0 

ii 

fast komplett 

ii 


0-062 

| fast komplett 

1 7 

komplett 

*7 


0-031 

komplett 





0-016 

7* 

»> 

1* 



0-008 

V 

M 


»» 
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Versuch LXXXHI. 

Globulin Krüning + Pseudoalbumin Krüning. 

Globulin I Globulin + Pseudoalbumin ää 



mit Extrakt 

! ohne Extrakt 

mit Extrakt | 

ohne Extrakt 

0-25 

0 

! o 

komplett 1 

komplett 

0-125 

0 

fast komplett 

» 

i* 

0-062 

0 

komplett 


»• 

0-031 

0 

j» 

»* 

,, 

0-016 

mäßig 

>» 

>• 

»» 

0-008 

komplett 

n 

*• 



Versuch LXXXIV. 

Globulin Krüning + Pseudoalbumin Schneider. 



i Globulin 

Globulin + Pseudoalbumin aa 


mit Extrakt 

| ohne Extrakt 

mit Extrakt 

ohne Extrakt 

0-25 

T ’ o 

1 0 ' 

komplett 

komplett 

0*125 

0 

fast komplett 

»» 


0-062 

0 

komplett 


.. 

0*031 

0 

»» 

»» 


0*016 

mäßig 


»» 

** 

0*008 

komplett 

j >• 


M 


Versuch LXXXV. 

Globulin Schröder + Pseudoalbumin Heinke. 

Komplement 0• 05 ccm . Leberextrakt 0-025 ccm . Amboceptor 0*001*25 c< ' m . 


Hammelblut 

5 Proz. 0*5 ccm . Vol. 2-5 ecm . 




1 Globulin 

Globulin + 

Pseudoalbumin 


mit Extrakt 1 ohne Extrakt 

mit Extrakt 

ohne Extrakt 

0*5 

o " y 

komplett 

— 

0-25 

0 — 

ii 

— 

0-125 

0 — 

ii 

— 

0*062 

o ! - 

ii 

— 

0*031 

0 ? , — 

ii 

— 

0 - 01 G 

Spur ! — 

ii 

— 

0-008 

stark — 

ii 

— 

0-004 

komplett | — 

ii 

— 


Versuch LXXXVI. 

Globulin Böhmer + Pseudoalbumin Böhmer. 

Komplement 0*05 Cfm . Leberextrakt 0-0'25 ccm . Amboceptor 0*00125 ccm . 
Hammelblut 5 Proz. 0-5 oom . Vol. 2-5 fcm . 
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Globulin 

mit Extrakt ohne Extrakt 

Globulin + Pseudoalbumin 

mit Extrakt ohne Extrakt 

0*5 

0 

0 

komplett komplett 

0-25 

0 

0 

„ ,, 

0-125 

0 

0 


0-062 

0 

0 


0-031 

0 

0 


0-016 

0? 

0? 

17 M 

0-003 

stark 

stark 


0-004 

komplett 

komplett 

77 


Versuch LXXXVII. 

Globulin Emanuel + Pseudoalbumin Emanuel. 



i Globulin 

•f Pseudoalbumin 

1 + Albumin 


mit Extr. ohne Extr. 

mit Extr. | ohne Extr. 

mit Extr. 

ohne Extr. 

0-5 

0 0 

komplett — 

0 

— 

0-25 

0 0 

?* 

stark 

— 

0-125 

0 0 


f. komplett 

— 

0-062 

0 mäßig 

11 

komplett 

— 

0-031 

0? komplett 

ii 

ii 

— 

0-016 

Spur „ 

i) 

ii 

— 

0-008 

f. komplett „ 


ii 

— 

0-004 

komplett „ 

7- 

ii 

— 


Versuch LXXXV1II. 
Serum Fuld. 



Globulin 

Globulin + 

Pseudoalbumin 


mit Extrakt 

ohne Extrakt 

mit Extrakt 

ohne Extrakt 

0-25 

0 

komplett 

komplett 

komplett 

0-125 

0 

77 

ii 

71 

0*062 1 

0 

71 

17 

17 

0-031 

0 

77 

77 

11 

0-016 

wenig 

77 

17 

\ 

1 ’ ’ 

0-008 

komplett 

71 

77 

ii 

0-004 

71 

1 » 

17 

77 

0-002 

77 

71 

11 

1 77 

Vergleichen 

wir diese 

Versuche mit 

jenen, die 

mit Hilfe der 


Albuminfraktion angestellt wurden, so ergibt sich, daß in der Tat der 
Nachweis des Hemmungsbörpers in der Pseudoalbuminfraktion mit weit 
größerer Sicherheit gelingt In den meisten Fällen findet eine vollständige 
Aufhebung der Globulin Wirkung statt und auch, wo dies nicht der Fall 
ist, können wir doch stets eine ganz markante Einschränkung beobachten. 
Gewisse individuelle Schwankungen kommen jedoch auch hier vor. 
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Nachdem wir gesehen hatten, daß die mit der Globulinfraktion häufig 
ausfallenden Normalamboceptoren bzw. das Komplementmittelstück bis zu 
einem gewissen Grade die Globulinwirkung aufheben, war es ja sehr nahe¬ 
liegend, auch die antagonistische Wirkung der Albumine auf ihren Gehalt 
an diesen Substanzen zurückzuführen. Diese einfache Annahme ist aber 
nicht haltbar; denn, wie ja bereits bekannt, sind sowohl die Amboceptoren 
wie das Mittelstück in der Globulin- und nicht in der Albuminfraktion 
vorhanden. In bezug auf die Normalamboceptoren für Hammelblut konnte 
ich mich auch selbst von diesem Verhalten überzeugen. 

Auch alle weiteren Versuche über die Eigenschaften der Albumine 
lassen es als ausgeschlossen erscheinen, daß ihre Wirkung etwas mit einer 
jenen Substanzen zu tun hat. 

So zeigt es sich, daß die Albumine durch halbstündiges Erhitzen auf 
56 " ihre „antiglobulinen“ Eigenschaften völlig verlieren. 


Versuch LXXXIX. 


Globulin- und Pseudoalbuminfraktion aus Serum Band. 


0*25 

11 

| Globulin 

0 

Globulin + Pseudoalbumin Globulin 

komplett , 

-4- Pseudoalbumin 
56° 

0 

0*125 

0 

1 

V ! 

0 

0-062 

0 

1 

M l 

0 

0*(KU 

0? 


0? 

0*016 

Spur 

V 

Spur 

0*008 

mätiig 

r 

komplett 


Vor allem müßte es möglich sein, durch Absorption mit nativem oder 
sensibilisiertem Blut die Albumine unwirksam zu machen, wenn ihre Wir¬ 
kung wirklich auf ihrem Gehalt an Normalamboceptoren bzw. Komple- 
mentmittelstück beruht. Wie der folgende Versuch zeigt, trifft dies nun 
aber nicht zu. 


Vc r s u c h XC. 

Aus Serum Band werden die Globulinfraktion und die Pseudoalbumin¬ 
fraktion in der üblichen Weise hergestellt. 

4 ccm der Pseudoalbuminfraktion werden nun mit dem Sediment von 
1 com konzentriertem gewaschenen Hammelblut 1 Stunde bei 37° digeriert. 
Der Abguß A und die unvorbehandelte Pseudoalbuminfraktion B auf ihren 
Gehalt an Ilomnumgskörper austitriert. 
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Globulin j Globulin + A aa Globulin + B aa 


0-25 

; o i 

komplett 

komplett 

0*125 

0 

>* 


0*062 

0 

>7 

77 

0*031 

0? 

77 

77 

0*016 

komplett 

77 


0*008 

wenig 

77 



Komplement 0*05°«“. Amboceptor (2 bis 8fache Dosis). Lesserextrakt (1:2) 0*5 cc “. 

Vol. 2*5 com . 

Nachdem also erwiesen ist, daß der wirksame Bestandteil der Albumin¬ 
fraktion mit den Normalamboceptoren nicht identisch ist, mußte nun auch 
untersucht werden, ob er nicht das Komplementmittelstück ist. Diese 
Untersuchung wurde ganz in der Weise vorgenommen wie die vorige, nur 
mit dem Unterschied, daß zur Absorption sensibilisierte Blutkörperchen 
verwandt wurden (Abguß C). (Sensibilisierung: 1 °°“ konzentriertes ge¬ 
waschenes Hammelblut wird mit 0*25 com Amboceptor [etwa 15 fache Dosis] 
sensibilisiert.) 

Versuch XCI. 



Globulin 

! Globulin + Abguß C aa 

Globulin + Kontrolle 

0*25 

0 

komplett 

komplett 

0* 125 

0 

77 

77 

0-062 

0 


77 

0-031 

0? 


77 

0-016 

wenig 

77 

77 

0-008 

i mäßig 


77 


Wir sehen daraus, daß die „antiglobulinen (< Stoffe der Albuminfraktion 
mit jenen mancher Globulinfraktionen nicht identisch sein können. 

Sehr möglich ist es jedoch, daß die „antiglobaline“ Wirkung der Albu¬ 
mine mit der wohl zuerst von Man waring beschriebenen „auxilytischen“ 
Wirkung zu identifizieren ist Wie schon erwähnt, beschleunigen viele 
Sera in sehr auffälliger Weise die Hämolyse, und diese Eigenschaft haftet 
in der Tat an der Albuminfraktion. Ich habe auch beobachtet, daß ge¬ 
rade diejenigen Sera, welche wirksame Albumine liefern, gewöhnlich an 
ihrem beschleunigenden Einfluß auf die Hämolyse erkannt werden können. 
Ob aber eine wirkliche Identität vorliegt, müssen weitere Untersuchungen 
ergeben. 

Schon die Thermolabilität wies darauf hin, daß die Antiglobulin¬ 
wirkung an den Eiweißkörpern der Albuminfraktion selbst haftet. In der 

21 * 
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Tat sind die Albuminlösungen nach Ausfüllung der Eiweißkörper wirk¬ 
ungslos. Ich bediente mich dazu der Fällung mit Alkohol und mit kol¬ 
loidalem Eisenhydroxyd (Rona und Michaelis). 


Versuch XCII. 

10 ccm g erum Strich werden mit 90 ccm Aqua dest. und dann allmählich 
mit 50 ccm kolloidalem Eisenhydroxyd versetzt. Das Filtrat, das sich als 
eiweiBfrei erweist, wird danach auf I0 ccrn eingeengt (Fraktion A). 

Ferner werden 10 ccm des Serums mit 90 ccm Alkohol absolut, gefallt, 
das Filtrat eingedampft und in 10 ccm 0 • 85 prozentiger NaCl-Lösung auf¬ 
genommen (Fraktion B). 


Globulin 

0-5 0 

0*25 fast komplett 
0-125 komplett 

0-062 „ 

0-031 „ 

0-016 „ 

Komplement 0’05 


Globulin + A aa 
0 

komplett 
>> 

11 
1» 

Lesserextrakt (1:2) 0*5 ccm , 


Globulin + B ää 
0 ~ 

fast komplett 
komplett 

i> 

ii 

ii 

Amboceptor 0*0025 ccm . 


ccm 

Hammelblut 5 Proz. 0*5 cc “. Vol. 2*5 ccm . 


VII. Über das Verhalten der Albnminfraktion luetischer Sera. 

Nach dem vorhergegangenen kommt die negative Wassermannsche 
Reaktion normaler Sera, die bisher einer Erklärung nicht zu bedürfen 
schien, durch einen recht komplizierten Mechanismus infolge der anta¬ 
gonistischen Wirkung der im Serum enthaltenen Albumine und Globuline 
zustande. Es war also anzunehmen, daß bei der Lues das Aufeinander¬ 
wirken dieser beiden Substanzen irgendwie gestört, und dadurch die posi¬ 
tive Reaktion herbeigeführt sei. Die einfachste Annahme war die, daß in 
luetischen Seris der „Antiglobulinstoff“ überhaupt fehlt oder doch in sehr 
verminderter Menge vorhanden ist. Um diese Frage zu entscheiden, wurde 
die Albumin- bzw. Pseudoalbuminfraktion aus luetischen Seris dargestellt 
und gegenüber normalen Globulinen geprüft. Gleich mein erster Versuch 
überzeugte mich jedoch, daß diese einfache Vermutung nicht richtig ist. 
Ich benutzte zur Herstellung der Albuminfraktion ein stark positives Serum 
und war sehr erstaunt, als dieses eine ganz ungewöhnlich wirksame Pseudo¬ 
albuminfraktion lieferte. 
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Versuch XCIII. 

Globulin Schröder(—) 4* Pseudoalbumin Neumann ( + ). 



Globulin Schröder 

Globulin Schröder +* 
Pseudoalbumin Neuraann aa 

0-5 

0 

komplett 

0*25 

0 

„ 

0*125 

0 


0*062 

0 


0*031 

0 

,. 

0*016 

Spur 

M 

0*008 

stark 

n 

0*004 

fast komplett 

77 

0*002 

komplett 

o 


Komplement 0-05 ccm . Amboceptor 0*00125 ca “. Hammelblut 5 Proz. 0*5 CC “. 1 
Alkohol. Leberextrakt 0*025 


Auch in anderen luetischen Seris konnte ich mich von der Eiisteuz 
von Antiglobulinstoffen überzeugen. Eine exakte, vergleichende Austitrie¬ 
rung der Albuminwirkung normaler und luetischer Sera stößt jedoch 
auf große Schwierigkeiten, da es nicht möglich ist, eine Standardglobulin¬ 
lösung von unveränderlichem antikomplementären Titer herzustellen. Auch 
aus später zu erörternden Gründen ist eine quantitative Bestimmung der 
Albuminwirkung vorläufig schwer durchzuführen. Immerhin läßt sich aus 
der Geschwindigkeit des Hämolyseeintritts ein Schluß auf den Grad der 
Albuminwirkung ziehen. 

Ob also nicht mit anderen Methoden einmal gewisse Schwankungen 
der Albuminwirkung bei luetischen Seris gefunden werden, wage ich nicht zu 
entscheiden. Jedenfalls zeigt aber der Fall Neumann, daß sie nicht von 
wesentlicher Bedeutung sein können. Es mußte nun also ein Kreuzversuch 
vorgenommen, d. h. es mußte eine gegenüber normalem Globulin wirksam 
befundene Albuminlösung an einem luetischen Globulin geprüft werden. 

Versuch XCIV. 

Globulin W erner (-+•) + Pseudoalbumin Neumann ( + )• 



Globulin 

Globulin -f 
Pseudoalbumin 

Globulin 56° 

Globulin 56° «f 

1 Pseudoalbumin 

0-5 

0 

0 

0 

0 

0-25 

0 

0 

0 

0 

0-125 

0 

0 

mäßig 

mäßig 

0-062 

stark 

stark 

fast komplett 

fast komplett 

0*031 

komplett 

komplett 

77 

77 

0-016 

j} 

77 

77 

77 

Komplement 0-05 

ccm . Amboceptor 0*00125 ccna . 

Hammelblut 5 Proz. 0*5 cc “. 


- - Alkohol. Leberextrakt 0*025 ccin . 

1 Das Serum Neu mann beschleunigte auch im frischen Zustand ganz außer¬ 
ordentlich die Hämolyse. Ich kann also die Behauptung Manwarings, die auxi- 
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Wir sehen aus diesem Versuch, daß die durch die Lues im 
Serum hervorgerufenen Veränderungen nicht die Albumine, 
sondern die Globuline betreffen. Die Albumine luetischer Sera 
sind gegenüber normalen Globulinen gerade so wirksam wie 
die normaler Sera; aber gegenüber den luetischen Globulinen 
versagen auch die normalen Albumine vollkommen. 

Daß auch die Wassermannsche Reaktion, welche luetische Sera 
gehen, durch die Albumine nicht aufgehoben wird, ist demnach ohne weiteres 
zu erwarten und findet in den folgenden Versuchen Bestätigung. 


Versuch XCV. 

Serum Rudolf ( + ) + Pseudoalbumin Krüning (—). 



! Serum 

Serum + 
P.-A. äa 

Serum 56 0 | 

Serum 66° + 
P.-A. ää 

0-5 

0 

0 

0 


0*25 

0 

0 

0 

11 

0*125 

0 

0 

mäßig 

Spur 

0-062 

fast komplett 

fast komplett 

komplett 

komplett 

0*081 

n 

ji 

i> 

i» 

0-016 

h n 

i i> 

ii 

ii 


Komplement 0*05 oe “. Amboceptor 0-00125 ccm . Alkohol. Lebereitrakt 0-025 ccm . 

Versuch XCVI. 

Serum Görik (+) + Pseudoalbumin Neumann. 



Serum 56° 

Serum 56° 4* 
P.-A. aa 

0-5 

0 

0 

0*25 

0 

0 

0-125 

0 

0 

0-062 

0 

0 

0*031 

0 

wenig 

0*016 

komplett 

komplett 


Versuch XCVII. 



Serum Werner (+) + Pseudoalbumin Neumann. 



Serum | 

Serum •+• 
P.-A. aa 

Serum 56° 

Serum 56° + 
P.-A. äs 

0-5 

0 

0 

0 

0 

0*25 

0 

0 

0 

0 

0*125 

0 

0 

0 

0 

0*062 

0*031 

0-016 

0-008 

0 

wenig 

fast komplett 
komplett 

0 

wenig 

fast komplett 
komplett 

0 

mäßig 

fast komplett 
komplett 

0 

fast komplett 

ii 

i komplett 


lytischen Substanzen seien nur in normalen Seris enthalten und ihr Fehlen bedinge 
die Wassermannsche Reaktion, nicht bestätigen. 
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Ebenso selbstverständlich ist es, daß auch die Albumine luetischer 
Sera gegenüber luetischen Globulinen versagen. Ich sehe daher von der 
Wiedergabe meiner sehr zahlreichen diesbezüglichen Versuche ab. 

Störungen in den antagonistischen Beziehungen zwischen Globulinen 
und Albuminen sind es also möglicherweise, welche der positiven Wasser - 
mannsehen Reaktion luetischer Sera zugrunde liegen. Längere Zeit habe 
ich mich vergeblich bemüht, der Ursache dieser vermuteten Störung auf 
den Grund zu kommen, bis eine zufällige Beobachtung mir zeigte, in 
wie überraschend einfacher Weise die bei der Lues vorhandenen Globulin- 
veränderungen sich auch im Reagensglas an normalen Globulinen hervor- 
rufen lassen. 

VII. Näheres Aber die Wechselwirkung zwischen Albuminen 
und Globulinen und Aber die Rolle des „Antigens“. 

Die Aufhebung der Globulinwirkung durch die Albumine gelingt, wie 
wir gesehen hatten, nicht in allen Fällen. Wird nicht die Pseudoalbumin¬ 
fraktion, sondern die reine Albuminfraktion benutzt, so gibt die Mischung, 
die in ihrer Zusammensetzung doch dem ursprünglichen Serum vollkommen 
entspricht, meist sogar eine deuliche positive Wassermannsche Reaktion. 
Es gelingt also, ohne die chemische Zusammensetzung des 
Serums überhaupt zu ändern, lediglich durch Trennung und 
Wiedervereinigung der Albumine und Globuline, ein negatives 
Serum in ein positives zu verwandeln. Dies geht noch deutlicher 
aus dem folgenden Versuch hervor, bei dem eine eigentliche Trennung 
gar nicht erfolgte, sondern die nach Aussalzung mit konzentrierter Aramon- 
sulfatlösung zu gleichen Teilen entstehende Lösung zusammen mit dem 
Niederschlag sofort der Dialyse unterworfen wurde. 

Versuch XCVIII. 

10 ccm Normalserum werden mit 10 cem konzentrierter Ammorisiilfatlösung 
gefällt und ohne Filtration sofort zur 2tägigen Dialyse angesetzt. Die Flüssig¬ 
keit wird auf 20 ccm eingeengt und besalzen: 


mit Extrakt 


ohne Extrakt. 


0-5 

0*25 

0*125 

0*062 

0*031 

0-016 

Komplement 0*05 <cm . 


0 komplett 

Spur 

komplett ,, 


Amboceptor 0*0025 Harnmolblut 5 I'roz. 0*f> r '“'. 
D-s-u-rextrakt (1 : 2) 0-5 1 '"“. 
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Offenbar liegt in diesen durch die Aussalzung herbeigeführten Ver¬ 
änderungen der Eiweißkörper ein für das Zustandekommen der Wasser¬ 
mann sehen Reaktion sehr wichtiger Faktor vor. Bevor wir aber an die 
Analyse der beobachteten Erscheinung gehen, müssen wir zunächst dar¬ 
über Klarheit zu gewinnen suchen, in welcher Weise die antagonistische 
Wirkung der Albumine auf die Globuline zu deuten ist. 

Aus den grundlegenden Arbeiten Ehrlichs und seiner Schüler wissen 
wir, daß Antikörper und Antigen unter Bildung einer chemischen Ver¬ 
bindung direkt miteinander reagieren. Es war daher naheliegend, eine 
ähnliche Wechselwirkung auch zwischen den Albuminen und den Glo¬ 
bulinen anzunehmen. Eine eingehendere Betrachtung zeigt jedoch, daß 
diese Annahme auf Schwierigkeiten stößt. Sind wirklich Albumin und 
Globulin im Serum miteinander chemisch verbunden, wie ist es dann 
zu erklären, daß sie durch Aussalzung mit Ammonsulfat, ja sogar durch 
Dialyse getrennt werden können? 

Aus diesem Grunde habe ich die Annahme einer direkten Wechsel¬ 
wirkung von Globulin und Albumin zunächst abgelehnt und nach andern 
Erklärungsmöglichkeiten gesucht. 

Da die Wasser man nsche Reaktion ja auf einem Zusammenwirken 
der Globuline und des Extraktes beruht, so war daran zu denken, daß 
der Antiglobulinstoff garnicht die Globuline, sondern den Extrakt beeinflußt. 
In der Tat habe ich häufig beobachtet, daß die Hemmung, welche der 
Extrakt ja bisweilen an sich ausübt, durch die Albumine resp. Pseudo¬ 
albumine aufgehoben werden kann. Daß aber diese Wirkung nicht das 
Wesen der Reaktion bildet, geht schon daraus hervor, daß die Albumin¬ 
wirkung ja auch gegenüber der Komplementbindung durch die Globuline 
allein zur Geltung kommt. 

Eine auch schon von andern Autoren gemachte Beobachtung schien 
nun darauf hinzudeuten, daß möglicherweise der Hemmungskörper weder 
auf die Globuline, noch auf den Extrakt, sondern auf die sensibilisierten 
Blutkörperchen wirkt. Es wurde ja bereits erwähnt, daß menschliche 
Sera einen beschleunigenden Einfluß auf die Kauinchen-Hammelblut- 
hämolyse ausüben können, und daß diese wohl jedem in der Wasser- 
mannschen Reaktion praktisch Erfahrenen bekannte Erscheinung von 
Manwaring auf die Existenz „auxilytischer Substanzen“ zurückgeführt 
wurden. Ich dachte nun daran, daß möglicherweise diese auxilytischen 
Substanzen wie die Hämolyse beschleunigenden spezifischen Stoffe von 
Pfeiffer und Friedberger sich mit den sensibilisierten Blutkörperchen 
verbinden und auf diese Weise den Globulinen das Komplement entreißen. 
Zahlreiche Versuche überzeugten mich jedoch, daß es nicht möglich ist, 


Digitized by 


Gck igle 


Original from 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 



Zue Theokie deb Wassebmannschen Reaktion. 


329 


mit den an sensibilisierte Blutkörperchen gebundenen Albuminen Anti¬ 
globulinwirkungen zu erzielen. 

Wir haben also nur noch die Frage zu entscheiden: Wirken „Glo¬ 
bulin und Albumin“ aufeinander, oder beeinflussen beide unabhängig 
von einander das Komplement. Ein Weg zur Entscheidung dieser Frage 
schien zunächst gar nicht gangbar zu sein, ja ich neigte sogar aus den 
bereits angegebenen Überlegungen heraus der letzteren Annahme zu. 
Eine zufällige, ganz unerwartete Beobachtung führte jedoch zu einer klaren 
Entscheidung und gleichzeitig zur Auffindung eines sehr überraschenden 
nnd, wie ich glaube, für die ganze Frage wichtigen Phänomens. 

Wie bereits erwähnt, wurden die Versuche über die Wirkung der 
Hemmungskörper gewöhnlich in der Weise angestellt, daß gleiche Teile 
(je 0*5 ccm ) der Globulin- und Albuminlösung in einem Reagensglas 
durch Einblasen von Luft mittels der Pipette gemischt und dann 0-5 ccm 
dieser Mischung in ein Röhrchen übertragen wurde, das bereits 0-5 ccm 
0*85 prozentiger Kochsalzlösung enthielt. Hier wurde nun in der gleichen 
Weise gemischt und in 0*5 ccm Kochsalzlösung übertragen. 

Zu bestimmten Zwecken war es aber nötig, von diesem Verfahren 
abzugehen. Es wurden dann zuerst abfallende Mengen der Albuminlösung 
in Röhrchen gefüllt, und dazu eine konstante, sicher hemmende Globulin¬ 
lösung gesetzt. Ich war nun höchst überrascht, als ich bei dieser Ver¬ 
suchsanordnung überhaupt keine Albuminwirkung konstatieren konnte, 
auch in den Röhrchen nicht, in denen relativ mehr „Hemmungskörper“ 
enthalten war als bei der alten Versuchsanordnung. Zunächst dachte ich 
natürlich an irgend welche Versuchsfehler, mußte mich jedoch durch 
häufige Wiederholung dieser Versuche davon überzeugen, daß das Resultat 
ein ganz konstantes ist. 

Es mußte also systematisch festgestellt werden, worin der wesentliche 
Unterschied zwischen diesen beiden scheinbar prinzipiell ganz gleichartigen 
Versuchsanordnungen gelegen ist. Zunächst dachte ich daran, daß 
möglicherweise das zum Mischen notwendige Einblasen von Luft und 
damit von C0 2 bei der ersten Versuchsanordnung maßgebend ist. Aus 
diesem Grunde wurden Parallelreihen angesetzt, in denen einmal das 
Mischen durch Luft, das anderemal durch Schütteln besorgt wurde. Es 
zeigte sich jedoch, daß beide Reihen ganz das gleiche Resultat lieferten. 

Der Unterschied konnte also nur in der verschiedenen Art der Ver¬ 
dünnung zu suchen sein, so unwahrscheinlich dies auch schien. Es 
wurden nun wiederum 2 Parallelreihen angesetzt; Reihe II in der ge¬ 
wöhnlichen Weise, Reihe III durch gesonderte Herstellung der einzelnen 
Verdünnungen. 
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Versuch XCIX. 

Von Serum Fraenkel (—) wird die Globulin- und die Pseudoalbumin¬ 
fraktion dargestellt. Reihe I enthält nur Verdünnungen der Globuline, 
Reihe II die entsprechenden Verdünnungen der gemischten Globulin- und 
Pseudoalbuminfraktion. In Reihe III werden von der Globulin- und Pseudo¬ 
albuminfraktion gesondert die folgenden Reihen angesetzt: 


0-25 

ccm 

einer 

Verdünnung 

1 : 4 

= 0-062 

0-125 

n 


n 

1 : 4 

= 0-031 

0-16 

77 


77 

1 : 10 

= 0-016 

0-24 

n 

77 


1 : 30 

= 0-008 

0-12 

n 

71 


1 : 30 

= 0-004 

0-2 

rt 

r> 

77 

1 : 100 

= 0-002 


Nachdem überall das Volum auf 0*25 ccm gebracht worden ist, werden 
die Globulinlösungen mit den entsprechenden Verdünnungen der Pseudo¬ 
albuminfraktion gemischt, so daß schließlich dieselbe Reihe resultiert wie 
in Reihe II. Die Verdünnungen werden nun mit 1 ccm einer Komplement¬ 
verdünnung 1 : 20, und 0»5 ccm Lesserextrakt 1 : 2 versetzt und stehen 
1 / a Stunde bei 37° und werden dann mit je 0-5 ccm 5 prozent. Hammelblut 
und 0-002 ccm Amboceptor vereinigt. Ablesung des Resultates nach 1 Stunde. 



Reihe I 

Reihe II 

Reihe III 

0-25 

0 ! 

stark , 

0 

0*125 

0 


0 

0-062 

0 

fast komplett 

0 

0-031 

0 

77 

0 

0-016 

0 

komplett 

0 

0-008 

0 

M 

Spur 

0-004 

mäßig 

n 

mäßig 

0-002 

fast komplett 

„ , 

komplett 


Wir sehen hier nun in der Tat in Reihe II fast völlige Auf¬ 
hebung der Globulinwirkung, in Reihe III so gut wie keine 
Pseudoalbumin Wirkung. 


Versuch C. 

In diesem Versuch werden Reihe I und Reihe II wie vorher angesetzt. 
In Reihe III werden Globulin und Albumin wieder getrennt hergestellt. Zu 
diesem Zweck wird in alle Röhrchen mit Ausnahme des ersten 0» 25 00111 
0*85 prozent. Kochsalzlösung eingefüllt. In das erste und zweite Röhrchen 
kommt dann je 0-25 ccra der Globulin- bzw. Pseudoalbuminlösung. Nach 
dem Mischen werden dem zweiten Röhrchen 0-25 ccra entnommen und in 
das dritte Röhrchen übertragen usw. Nach der Herstellung werden die 
entsprechenden Albumin-und Globulinlösungen sogleich vereinigt. Es resultiert 
also wieder die gleiche Reihe wie in II. 
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Reihe I 

Reihe II 

Reihe III 

0-25 

0 

fast komplett 

Spur 

0-125 

0 

>» 

wenig 

0-062 

0 

komplett 

♦» 

0-031 

0 

„ 

mäßig 

0-016 

0 

V 

fast komplett 

0-003 

mäßig 



0-004 

fast komplett 

V* 

komplett 

0-002 

komplett 


*> 


Auch hier tritt der Unterschied zwischen Reihe II und 
Reihe III deutlich hervor. 

Analysieren wir nun die Differenz zwischen beiden Versuchs¬ 
anordnungen, so ergibt sich als einziger Unterschied, daß bei der zweiten 
Art des Versuches die Verdünnungen beider Lösungen für sich angelegt 
und dann erst gemischt wurden, während bei der ersten Methode die 
Lösungen im konzentrierten Zustand gemischt und dann erst verdünnt 
wurden. Dies geht noch deutlicher aus den folgenden Versuchen hervor. 

Versuch CI. 

Es werden folgende Mischungen angesetzt: 

Lösung A: 0*25 cc,n Globulin 4- 0-25 ccm Pseudoalbumin konzentriert 
gemischt. Aufgefüllt auf 50 ccnl . 

Lösung B: 0-25 ccm Globulin aufgefüllt auf 25 crm . 

Lösung C: 0*25 ccra Pseudoalbumin aufgefüllt auf 25 crm . 

Die in der folgenden Tabelle angegebenen Mischungen werden nun mit 1 crm 
einer Komplementverdünnung 1:20, 0-5 cctn Lesserextrakt (Verdünnung 1:2) 
1 / 2 Stunde bei 37° digeriert. Dann erfolgt Zusatz von 0 * 5 c< ‘ ra 5 prozentigem 
Hammelblut und 0-002 ccnl Amboceptor. 

Resultat 

mich nach 

7 4 »Stunde 1 »Stunde 

Röhrchen I enthält 0*5 CC,1J Lösung A . . . komplett i komplett 

II 0*25 „ „ B 0 stark 

+ 0 25 crm Lösung C 

III 0-2.5 ccm Lösung R *f 0.25 er “ 1 0 0 

0« *5 prozent. Kochsalzlösung 

IV 0*5 ,:c,,J 0-35 proz. Kochsalzl. komplett komplett 

Der Unterschied zwischen I und II ist namentlich nach */ 4 Stunde ein 
ganz eklatanter, obwohl beide Röhrchen quantitativ ganz identische Lösungen 
enthalten. Die Schnelligkeit, mit der die Lösungen des Globulins und 
Pseudoalbumins verdünnt werden, hat auf das Resultat übrigens gar keinen 
Einfluß. Es ist ganz gleichgültig, oh der Zusatz der 2.V > ' ,,r ‘ Kochsalzlösung 
mit einem »Schuß oder tropfenweise erfolgt. 
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Im folgenden Versuch sollte nun festgestellt werden, ob der Extrakt 
bei diesem Phänomen eine Rolle spielt, oder ob die gleiche Beobachtung 
gemacht wird, wenn lediglich Globulin-Pseudoalbumin aufeinander einwirken. 


Versuch CIL 

Globulinfraktion und Pseudoalbuminfraktion aus SerumVoss (—). 
Es werden folgende Mischungen angesetzt: 

Lösung A enthält: 0*25 ccm Globulin + 0*25 ccm Pseudoalbumin konzentriert 
gemischt; dann Zusatz von 1 • 5 ccm 0 • 85proz.Kochsalzlösung. 
Lösung B enthält: 0*25 ccra Globulin + 0• 75proz.Kochsalzlösung.| Nteh d«m 
0*25 „ Pseudoalbumin + desgl. j bdd» r T°r<Sn?»t 
Lösung C enthält: 0*25 ccra Globulin + 1-75proz.Kochsalzlösung. 

Von jeder dieser Lösungen werden nun 0-5 ccm mit 0*5 ccm Kochsalz¬ 
lösung und 1 “ m Komplementverdünnung 1 :20 l / t Stunde bei 37 0 digeriert. 
Dann erfolgt Zusatz von 0-5 ccm in obiger Weise sensibilisierten 6 prozent. 


Hammelblutes. 

Nach V« Stunde 

A 0.5 ccm Lösung A. komplett 

B. 0*5 ccm Lösung B. 0 

C. 0*5 ccm Lösung C. 0 

D. 0-5 ccm 0 • 85 prozent. Kochsalzlösung .... komplett 


Das Verdünnungsphänomen tritt also auch in extraktfreier Lösung auf. 

Um nun zu sehen, ob dieses Phänomen nicht nur den durch die 
Ammonsulfatfallung vielleicht partiell denaturierten, sondern auch den 
nativen Eiweißkörpern des Serums zukommt, habe ich die Globuline und 
Albumine durch schouendere Methoden zu trennen gesucht und mich dazu 
der Dialyse sowie der Fällung mit ganz schwach angesäuertem destillierten 
Wasser bedient. 


Versuch CIII. 


10 tt™ Serum Friedemann (—) werden 24 Stunden lang gegen fließendes 
Wasser dialysiert. Das Sediment wird nach dem Zentrifugieren in 10 ccm 
Kochsalzlösung aufgenommen und besalzen (Lösung M). Der Abguß auf 
10 ccm bei 37° eingeengt und ebenfalls besalzen (Lösung E). Nachdem 
M 2 Stunden bei 37° gestanden hat, wird der folgende Versuch angesetzt: 


I. 0-25 ccm M + 0-25 
II. 0 • 25 CCI " M + 1 ccm 
0 • 25 n E -J- 1 „ 


0 • 85 prozentiger Kochsalzlösung 1 . , 

0-85 „ „ / S enmc 


Je 0-5 ccm der Lösungen I und II werden nun mit 1 ccm einer Komple- 
mentverdünnung 1:20 und 0*5 ccra Kochsalzlösung hzw. 0-5 ccm Lesser¬ 
extrakt ( 1 : 2 ) l f 2 Stunde lang digeriert, dazu kommt 0*5 ccm sensibilisiertes 
Hammelblut. 
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10 Min. 

15 Min. 

30 Min. 

85 Min. 

jj* J mit Extrakt 

0 

0 

mäßig 

0 

fast komplett 

0 

komplett 

stark 

jj* | ohne Extrakt 

stark 

0 

komplett 

mäßig 

komplett 

»» 

komplett 

*« 


Auch bei der Herstellung der Globuline und Albumine durch Dialyse 
ist also das Verdünnungsphänomen zu beobachten. 

Das „Verdünnungsphänomen“ zeigt, in wie außerordentlicher Weise 
die biologischen Eigenschaften des Blutserums nicht nur von seiner 
chemischen Zusammensetzung, sondern auch von dem physikalisch¬ 
chemischen Zustand der in ihm enthaltenen Eiweißkörper abhängen. Bei 
dem Versuch, die dem Phänomen zugrunde liegenden Vorgänge zu ent¬ 
rätseln, betreten wir noch ein recht dunkles Gebiet. Unverkennbar ist 
aber die Ähnlichkeit, welche das Verdünnungsphänomen mit einer von 
Sachs und Rondoni 1 gemachten Beobachtung hat. 

Diese Autoren zeigten, daß die alkoholischen Leberextrakte, die zur 
Wassermannschen Reaktion benutzt werden, je nach der Art der Ver¬ 
dünnung ganz verschiedene Eigenschaften zeigen. Wird die Kochsalz¬ 
lösung in einem Strahl zu der alkoholischen Lösung gesetzt, so entsteht 
eine wenig getrübte Suspension, welche schwach ablenkt. Fügt man hin¬ 
gegen die Kochsalzlösung tropfenweise hinzu, so entsteht eine trübe 
Emulsion mit stark ablenkenden Eigenschaften. Sachs und Rondoni 
nehmen an, daß bei der Verdünnung Emulsionen von verschiedener 
Teilchengröße entstehen, und daß von letzterer ihr Verhalten bei der 
Wassermannschen Reaktion abhänge. 

Dieser Erklärung treten nun Gatz und Inaba 2 auf Grund von 
kürzlich iu Morgenroths Laboratorium ausgeführteu Versuchen entgegen. 
Danach sind die langsam verdünnten Extrakte in der Tat stets trüber 
als die rasch verdünnten. Ein Parallelismus zwischen Trübung und Ver¬ 
halten bei der Wassermannschen Reaktion ergab sich jedoch nicht. 
Häufig waren sogar die klareren Extrakte stärker positiv als die trüben. Es 
scheint also, daß die Teilchengröße auf die Wassermannsche Reaktion 
ohne Einfluß ist. 

Damit würden nun auch meine Beobachtungen gut übereinstimmen. 
Denn in meinen Versuchen handelt es sich ja gar nicht um Emulsionen, 
sondern um scheinbar ganz klare Lösungen, und irgend ein sichtbarer 


1 Berliner Min. Wochenschrift . 1908. Nr. 44. 
* Biochem. Zeit sehr, 1910. 
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Unterschied zwischeu den auf verschiedene Weise hergestellten Albumiu- 
Globulinmischungen ist nicht zu konstatieren. Eine sichere Entscheidung 
dieser Frage wäre allerdings nur mit dem Ultramikroskop zu erbringen; 
denn es handelt sich ja hier um kolloidale Lösungen, die nach L. Michaelis 
ultramikroskopische Teilchen enthalten. Bei der Verdünnung dieser 
Lösungen scheint nun nach den Untersuchungen von L. Michaelis eine 
Aufspaltung der ultramikroskopischen Teilchen zu erfolgen, und wenn wir 
diesem Moment Rechnung tragen wollen, müßten wir annehmen, daß nur 
die in konzentrierter Lösung vorhandenen größeren Teilchen der Globuline 
und Albumine miteinander in Verbindung treten, während die beim 
Verdünnen entstandenen kleinen Teilchen reaktionslos nebeneinander 
verharren. Im ersteren Falle gibt es daher Komplementbindung, im 
zweiten Fall Hämolyse. 

Nachdem sich aber für das Sachs-Rondonische Phänomen der 
Dispersionsgrad als gleichgiltig erwiesen hat, möchte ich auch der hier 
gegebenen Erklärung nur einen sehr hypothetischen Wert einräumen. 

Viel wahrscheinlicher ist es, daß das Lösungsmittel chemische 
Wirkungen entfaltet, daß also hydrolytische Spaltungen ins Spiel treten. 
Daß diese Reaktionen irreversibel sind, würde sich einfach durch die 
Annahme kolloidaler Spaltprodukte bei der Hydrolyse erklären. Sind 
wir nun berechtigt, den Eiweißkörpern derartige hydrolytische Spaltungen 
zuzuschreibeu? Nach unsern bisherigen Kenntnissen offenbar nicht. Wir 
dürfen aber nicht vergessen, daß unsere Lösungen ja keineswegs reines 
Eiweiß enthalten. Sicherlich sind ihnen die schwer dialysabeln Lipoid¬ 
stoffe des Serums, u. a. auch die Seifen beigemengt. Die Seifen sind nun 
aber Stoffe, die nach den Untersuchungen von Krafft in verdünnter 
Lösung fast völlig hydrolytisch dissoziiert sind unter Bildung kolloidal 
gelöster Fettsäuren und saurer Salze. 

Ferner verbinden sich nach den Untersuchungen von v. Liebermann, 
Noguchi, M. Friedemaun und F. Sachs die Seifen mit den Eiweiß¬ 
körpern des Serums, und die Entstehung dieser Lipoideiweißverbindungen 
wird natürlich ganz wesentlich durch den Dissoziationsgrad der Seifen 
beeinflußt werden. 

Betrachten wir also nicht die reinen Eiweißkörper, sondern die 
Lipoideiweißverbindungen als die für die Reaktion maßgebenden Faktoren, 
so wird das ,,Verdünnungsphäuomen“ verständlich und gliedert sich unge¬ 
zwungen an das Sachs-Rondonische Phänomen der alkoholischen Leber¬ 
extrakte an, deren wesentliche Bestandteile ja ebenfalls die Seifen sind. 
Zugleich aber verstehen wir. warum die Globulinlösungen allein anti- 

1 1liochem. Zeitschr. 1908. TM. XII. Daselbst Literatur. 
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komplementär wirken können; sie enthalten offenbar schon in geringen 
Mengen den Stoff, der ihnen durch das „Antigen“ zugeführt wird. 

Wie ist nun die antagonistische Wirkung der Albumine zu erklären? 

Sicher ist, daß die Albumin- und Globulinlösungen direkt mitein¬ 
ander und nicht unabhängig auf das Komplement reagieren. Nur so ist 
es zu erklären, daß Vorgänge, die vor dem Komplementzusatz stattfinden, 
auf das Endresultat von Einfluß sind. Die Annahme einer Verbindung 
zwischen Albuminen und Globulinen selbst ist aber schwer durchführbar, 
da ja eine solche dann auch in dem nicht hemmenden nativen Serum 
angenommen werden müßte, mit der möglichen Trennung beider Eiweiß¬ 
körper durch Aussalzen und Dialyse aber nicht vereinbar ist. Wir 
werden also auch aus diesem Grunde dazu gedrängt, die Mitwirkung einer 
dritten Substanz an dem „Verdünnungsphänomen“ anzunehmen. Da 
auch die Albumine die Fähigkeit zur Paarung mit Seifen besitzen, so 
wäre vielleicht daran zu denken, daß sie diese den Globulinen entziehen 
und dadurch die Entstehung der antikomplementär wirksamen Globulin- 
seifenverbindungen verhindern. Unter dieser Voraussetzung verstehen wir 
nun auch, daß die Albumine sowohl gegen die antikomplementäre Wir¬ 
kung der Globuline, als auch gegen die des Extraktes, sowie schließlich 
gegen die Kombiuation beider wirksam sind. In allen Fällen richtet sich 
eben die Wirkung in letzter Linie gegen die Seifen. 

Diese Ausführungen sind natürlich zunächst rein hypothetischer Natur 
und sollen nur als Arbeitshypothese für weitere Versuche dienen. Ex¬ 
perimentell festgestellt ist aber, daß sich die charakte¬ 
ristischste Eigenschaft der luetischen Sera, nämlich die Un¬ 
beeinflußbarkeit ihrer Globuline durch Albumine auch bei 
normalen Seris durch das „Verdünnungsphänomen“ sehr leicht 
erzielen läßt. Wir haben es also in der Hand, ein normales 
Serum, ohne Hinzufügen eines neuen chemischen Stoffes, ja 

Anmerkung. Ich möchte bei dieser Gelegenheit darauf aufmerksam machen, 
daß Verstärkungen von Serumwirkungen durch lipoide Stoffe keineswegs auf die 
Wa8sermannsche Reaktion beschränkt sind. So sei daraufhingewiesen, daß Bail 
und Petterson, sowie Landsteiner und Ehrlich eine Verstärkung bakterizider 
Serumeigenschaften auf den Milzbrandbacillus durch Ätherextrakte aus verschiedenen 
Organen beobachtet haben. 

Vor allem muß aber an die alten Versuche von Alexander Schmidt und 
seinen Schülern erinnert werden. Danach enthalten viele Organe die sogenannten 
„fibrinoplastischen Substanzen“. Diese sind in Alkohol löslich und wirken beschleu¬ 
nigend auf die Blutgerinnung. Ich habe mich nun in der Tat davon überzeugen 
können, daß der Lesser’sche Herzextrakt in einer noch nach Stunden nicht gerin¬ 
nenden Mischung von Fluornatrium plasma (8 Promille) und Serum (Fibrinferment) 
eine sehr schnell eintretende Gerinnung hervorruft. 
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ohne überhaupt seine chemische Zusammensetzung zu ändern, 
in ein positives zu verwandeln. Lediglich die Konzentration, 
in der Albumin und Globulin nach der Trennung auf einander 
wirken, entscheidet über die Reaktion der Mischung. 1 

Wir sehen also, daß die negative Reaktion normaler Sera an ganz 
bestimmte Konzentrationsverhältnisse, unter denen die einzelnen zur Blut¬ 
bildung notwendigen Bestandteile in das Blutplasma übertreten, geknüpft 
ist. Lediglich Störungen in der Blutbildung müßten daher gelegentlich 
zum Auftreten einer positiven Wassermannschen Reaktion führen können, 
und wir müssen uns eigentlich wundern, daß diese nicht ein viel 
häufigeres Vorkommnis ist. Immerhin wird es verständlich, daß sie auch 
bei andern Krankheiten, bei der Lepra, schwerer Tuberkulose, Frambösie, 
Malaria, Chloroformvergiftung usw. auftreten kann. Daß nun bei der 
Lues die Verhältnisse so einfach liegen, soll natürlich nicht behauptet 
werden; denn es ist ja sehr möglich, daß die antagonistischen Beziehungen 
zwischen Globulinen und Albuminen auch in anderer Weise, z. B. durch 
Auftreten neuer Substanzen im Serum gestört werden können. Daß aber in 
letzter Linie die Serumveränderungen bei der Lues auf eine derartige Störung 
zurückzuführen sein werden, glaube ich durch meine Versuche sehr wahr¬ 
scheinlich gemacht zu haben, und die Möglichkeit, diese Veränderung 
auch im Reagensglas produzieren zu können, läßt jedenfalls eine weitere 
experimentelle Bearbeitung dieser Frage nicht aussichtslos erscheinen. 

Anhang. 

I. Ist die Wassermannsche Reaktion auch im strömenden Blut 

vorhanden?. 

Bekanntlich macht die Blutflüssigkeit nach dem Verlassen der Gefäße 
eine Reihe von Veränderungen durch. Es bildet sich aus dem Fibrinogen 
das Fibrin, es kommt zur Entstehung des Fibrinfermentes, aus den Blut¬ 
plättchen treten fermentartige Stoffe, die Plakine (Gruber und Futaki), 
aus. Es war daher daran zu denken, daß möglicherweise auch die 
Wassermannsche Reaktion erst durch extravaskuläre Veränderungen des 
Blutes zustande kommt, etwa durch Absonderung von Substanzen seitens 
der geformten Blutelemente. 

1 Möglicherweise findet auch die Thermostabilität luetischer Globuline durch 
die erörterten Momente ihre Erklärung. Wie wir gesehen hatten, sind auch die 
normalen Globuline im isolierten Zustand stabiler als in Gegenwart der Albumine. 
Wir hatten dies durch ein Überwandern der antagonistischen Albumine in die Globulin¬ 
fraktion zu erklären versucht. Nun wissen wir aber, daß die Albumine gegenüber 
den luetischen Globulinen machtlos sind und daher nicht eine — z. T. nur scheinbare 
— Thermostabilität dor Globuline vortiiusehen können. 
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Es mußte also versucht werden, das Blutplasma möglichst unverändert 
zu gewinnen. Das schonendste Verfahren zu diesem Zweck ist nach 
Schneider das Auffangen in Natriumfluoridlösung und das Herauszentri¬ 
fugieren aller zelligen Elemente mit Einschluß der Blutplättchen. Da 
hierzu das Blut unter ganz besonderen Kautelen aus dem freigelegten 
Gefäß entnommen werden muß, so war ein derartiger Versuch am Men¬ 
schen nicht gut ausführbar. Nun waren schon gelegentlich die Verhält¬ 
nisse beim Kaninchen zum Vergleich herangezogen worden, und ich habe 
mich zunächst einmal der Frage zugewandt, ob beim Kaninchen die 
Wassermannsche Reaktion auch von dem nach obiger Methode ge¬ 
wonnenen Plasma gegeben wird. 

Versuch CIV. 

In einem paraffinierten Zentrifugenglas, das 1 ccm 4 prozent. Natrium¬ 
citratlösung enthält, werden 9 ccm Kaninchenblut direkt aus der Carotis auf¬ 
gefangen, gemischt und zentrifugiert. Der erste Abguß wird nun noch etwa 
1 Stunde bis zur vollständigen Klarheit zentrifugiert. Die Hälfte wird 
% Stunde bei 56° inaktiviert. (Dabei Trübung durch partielle Koagulation 
des Fibrinogens.) 

I. Aktive Lösungen. 
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II. Inaktivierte Lösungen. 
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Ein deutlicher Unterschied zwischen Plasma und Serum ist also nicht 
vorhandeu, und ganz ebenso fiel ein zweiter Versuch aus. Wenn auch 
negative Versuche natürlich nicht ganz beweisend sind, so haben wir doch 
jedenfalls keinen Grund, eine extravaskuläre Entstehung der Wasser¬ 
mannschen Re.aktion anzunehmen. 

Zcitschr. f. Hygiene. LXVII 22 
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II. Bemerkungen über die Konstitution des Komplementes. 

Auch wenn wir imstande sein werden, die Unterschiede zwischen 
luetischen und normalen Seris mit aller Sicherheit festzustellen, so ist 
doch eine endgültige Aufklärung der Wassermannschen Reaktion nur 
zu erwarten, wenn wir über den Mechanismus der Komplementwirkung 
selbst bessere Kenntnisse besitzen. Es ist daher erklärlich, daß die Ent¬ 
deckung der Wassermannschen Reaktion auch den Komplementstudien 
erneutes Interesse zugewandt hat (Liefmann 1 , L. Michaelis und 
Swirsky*). Da meine Untersuchungen auch zu den Komplementen in 
naher Beziehung stehen, so mögen hier noch einige diesbezügliche Fragen 
erörtert werden. 

Bekanntlich hat zuerst Ferrata 8 in einer unter Morgenroths Leitung 
entstandenen Arbeit gezeigt, daß das Komplement keine einheitliche Sub¬ 
stanz ist, sondern aus dem „Mittelstück“ und dem „Endstück“ besteht. 
Das „Mittelstück“ fällt bei der Dialyse mit den Globulinen aus, das „End¬ 
stück“ verbleibt in der Albuminlösuug. Zur Trennung des Komplementes 
in seine beiden Komponenten wird also im Prinzip dieselbe Methode 
angewandt, die ich zur Herstellung meiner Albumin- und Globulin¬ 
lösungen benutzte. Da nun die von mir beobachteten Wirkungen zur 
Komplementfunktion in so naher Beziehung stehen, so mußte untersucht 
werden, ob diese Beobachtungen nicht dazu zwingen, unsere Vorstellungen 
vom Mechanismus der Komplementwirkung zu modifizieren. 

Vor allem liegt die Frage vor, ob die autikomplementäre Wirkung 
der Globuline nicht mit der des Mittelstückes, die Antiglobulinwirkung 
der Albumine mit der des Endstückes identisch ist. Die erstere Frage 
könnte vielleicht überflüssig erscheinen, da ja das Mittelstück hämolyse¬ 
fördernd, die Globuline hingegen antikomplementär wirken. Nun hatte 
aber Brand beobachtet, daß die das Mittelstück enthaltende Globuliu- 
lösung in physiologischer Kochsalzlösung antikomplementäre Eigenschaften 
annimmt, die nach der Ansicht von Hecker von dem Mittelstück selbst 
ausgehen sollen. Das Mittelstück verwandele sich in eine Modifikation, 
in der es zwar noch imstande sei, sich mit den sensibilisierten Blut¬ 
körperchen zu verbinden und auf diese das Endstück zu übertragen. Kommt 
es dagegen vorher mit dem Endstück in Berührung, so bildet sich eine 
Verbindung, die nicht mehr als Komplement wirkt. Diese Anschauung 
ist auch für die im vorhergehenden entwickelte Vorstellung der antikom¬ 
plementären Globulin Wirkung von Wichtigkeit. Denn wenn die antikom¬ 
plementäre Wirkung der Globuline wirklich dem Mittelstück zugeschrieben 

1 Zeit&chr. f. lmmunittifsf. 1010. ‘ 2 Ebenda. 1010. 

3 Berliner klin . Wochenschrift . 1907. Nr. 13. 
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werdeu muß, dann kann sie nicht mit den komplemeutzerstöreuden Faktoren 
des Serums identisch sein, wie das im Kapitel IV vermutet worden war. 

Nun wurden schon im Kapitel IV Tatsachen mitgeteilt, welche mit 
der H eckerschen Anschauung nicht in Einklang zu bringen sind. Es 
hatte sich nämlich gezeigt, daß die antikomplementäre Wirkung der Globu¬ 
line durch Absorption mit sensibilisierten Blutkörperchen verstärkt werden 
kann, während von dem Mittelstück doch gerade das Gegenteil erwartet 
werden sollte. Um eine sichere Entscheidung zu fällen, habe ich aus Meer¬ 
schweinchenserum nach dem Verfahren von Sachs das Mittelstück her¬ 
gestellt und nun nach Absorption mit sensibilisierten Hammelblutkörperchen 
quantitativ die Veränderungen der antikomplemeutäreu Wirkung und des 
Gehaltes am Mittelstück geprüft. 

Versuch CV. 

5 * cm Meerschweinchenserum werden mit 41 cem n 300 HCl gefüllt. 
(Methode von Sachs und Altmann.) Der Niederschlag wird in 10 ccm 
0 • 8b prozentiger NaCl-Lösung aufgenommen, das Endstück auf 20 ccm auf¬ 
gefüllt. 

Es werden nun 2 Röhrchen mit 0-3 cem der Globulinlösung und 10 c,m 
0-85 prozentiger NaCl-Lösung gefüllt. Röhrchen A wird 1 Stunde mit 1 ccm 
konzentriertem stark sensibilisierten Hammelblut digeriert. B steht die 
gleiche Zeit bei 37°. Beide Lösungen werden nun auf antikomplementiiro 
Wirkung und auf ihren Gehalt an Mittelstück austitriert. 


I. Antikomplementäre Wirkung. 
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II. Austitriorung des Mittelstücks. 
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Die Verdünnungen des Mittelstücks wirken */* Stunde auf die sensibili¬ 
sierten Blutkörperchen, dann erst erfolgt der Zusatz des Endstückes. 

Resultat: Deutliche Absorption des Mittelstückes, keine Veränderung 
der antikomplementären Wirkung. 


Versuch CVI. 

2 • 5 ccm Meerschweinchenserum werden mit 20-5 ccm n/300 HCl gefällt. 
Das Endstück wird nach Neutralisieren auf 50 ccm aufgefüllt. Das Mittel¬ 
stück in 5 ccm 0 • 85 prozent. NaCI-Lösung gelöst. Nach 3 ständigem Stehen 
werden zwei Röhrchen mit 0*25 ccm Mittelstück und 9*75 ccm 0*85 prozent. 
Kochsalzlösung angesetzt. Lösung A wird 1 Stunde mit stark sensibili¬ 
siertem Blut digeriert; Lösung B steht 1 Stunde bei 37°. 


I. Antikomplementäre Wirkung. 
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II. Austitrierung des Mittelstücks. 
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Resultat: Deutliche Abnahme des Mittelstückes, geringe Zunahme 
der antikomplementären Wirkung. 

Es steht demnach fest, daß der beim Stehen des Mittel¬ 
stückes in Kochsalzlösung entstehende antikomplementäre 
Körper mit dem Mittelstück selbst nicht identisch ist. 

Nicht unwahrscheinlich ist es aber, daß die Antiglobulinwirkung der 
Albumine dem Endstück selbst zuzuschreiben ist. Da eine räumliche 
Trennung beider Wirkungen nicht gangbar erschien, so habe ich versucht, 
ob sich vielleicht mit Hilfe einer ungleichen Thermolabilität eine Diffe¬ 
renzierung durchführen läßt. 
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Versuch CVII. 

4 ccm Meerschweinchenserum werden mit 32*8 HCl n/300 gefällt. Nach 
3 Stunden werden die Globuline abzentrifugiert, in I0 com Aq. destill. auf¬ 
geschwemmt und unmittelbar vor dem Versuch besalzen (Lösung M). Das 
Endstück wird nach dem Neutralisieren bei 37° auf I0 ccm eingeengt. 

Der gleiche Versuch wird mit 4 ccm Meerschweinchenserum angestellt, 
das vorher 1 / 2 Stunde auf 56° erwärmt worden war. 1 Es resultieren die 
Lösungen M 56° und E 56°. 
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In allen Reihen wirken die Verdünnungen des Mittelstückes zunächst 
auf die sensibilisierten Blutkörperchen l / a Stunde bei 37° ein. Dann er¬ 
folgt Zusatz der entsprechenden Mengen des Endstückes. Die Amboceptor- 
dosis beträgt 0*0025 ccm (ca. 30 fache Dosis). 

Das Mittelstück hat sich also durch das Erwärmen abgeschwächt, ist 
aber keineswegs zerstört. Es verhält sich also im Serum gegen die Wärme 
anders als im isolierten Zustand, in dem es nach Brands Versuchen zer¬ 
stört wird. Das Endstück hingegen wird durch die Wärme vollständig 
zerstört. 

Es fragte sich nun, wie die Albuminwirkung sich gegenüber diesem 
Eingriff verhält. 

Versuch CVIII. 

Nachdem die Lösung M 2 Stunden bei 37° nach der Besatzung ge¬ 
standen hat, werden die Lösungen E und E56 ü auf ihren Gebalt an Honi- 
mungskörper geprüft. 
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1 Da infolge des Erwärmens der Alkaligehalt zugenommen hat, und die Fällung 
daher unvollständig wurde, mußte noch weitere 0*3 ccm n/ l0 HCl zugefügt werden. 
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Der Versuch zeigt also, daß das Endstück durch Erwärmen auf 56" 
zerstört, die Albuminwirkung aber erhalten ist. 

Die antikomplementäre Wirkung der Globuline und die antagonistische 
Albuminwirkung sind demnach nicht auf den Gehalt der Albumin- und 
Globulinlösungen an Mittel- und Endstück zurückzuführen. Der Mechanis¬ 
mus der Komplementwirkung muß jetzt aber als weit komplizierter an¬ 
genommen werden, als bisher vermutet wurde. Ja, es muß überhaupt iu 
Zweifel gezogen werden, ob die Komplementwirkung noch an ein einheit¬ 
liches stoffliches Substrat gebunden erachtet werden darf und nicht viel¬ 
mehr nur der Ausdruck eines bestimmten Zustandes verschiedener an 
diesem Vorgang beteiligter Substanzen ist. Die Entwicklung der Lehre 
von der Komplementwirkung erinnert an die Geschichte der Blutgerinnung. 
Auch hier schien durch die Entdeckung des Fibrinogens und Fibriu- 
fermentes anfangs eine sehr einfache Lösung möglich. Später wurde dann 
in den Kalksalzen, den fibrinoplastischen Substanzen, den Nukleiueu und 
Histonen, dem Alkali, der Thrombokinase usw. eine Reihe von Faktoren 
aufgedeckt, die alle im fördernden oder hemmenden Sinne auf die Ge¬ 
rinnung einwirken können. Möglicherweise haben wir auch in dem Mittel¬ 
stück und Endstück noch nicht das eigentliche Agens der Hämolyse ge¬ 
funden, sondern nur Hilfssubstanzen, hinter denen sich vielleicht ein 
chemisch einfacher Stoff verbirgt (s. Liebermann, Noguchi). 


Theoretische Zusammenfassung. 

Zwei Theorien der Wassermannschen Reaktion haben sich gegen¬ 
wärtig die meisten Anhänger verschafft. Nach der ursprünglichen An¬ 
schauung von Wassermann war die von ihm entdeckte Reaktion ein 
Spezialfall des Gengou-Moreschischen Phänomens, und auch jetzt hält 
Wassermann daran fest, daß spezifische Luesantikörper dabei eine Rolle 
spielen. Im wesentlichen aber kommt die Komplementbindung durch eine 
Reaktion des Syphilitikerserums mit gewissen Lipoiden der Organextrakte 
zustande. Auch diesen Vorgang hat Citron 1 durch die Annahme spezi¬ 
fischer Antikörper zu erklären versucht. Nach seiner Hypothese wird das 
Antigen bei der Lues dargestellt durch eine Verbindung der Leibessub¬ 
stanzen des Lueserregers mit Lipoiden, unter denen Citron besonders 
an das Lezithin denkt. Diese Toxolipoide sollen nun Antikörper erzeugen, 
die nicht nur mit dem Autigen, sondern auch mit den reinen Lipoiden 
reagieren. 


1 Deutsche med. Wochenschrift. 1910. 
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Diese Hypothese hat eine Reihe von Annahmen zur Grundlage, die 
experimentell nicht gestützt und auch theoretisch wenig wahrscheinlich 
sind. Zu der Prägung des Begriffs der Toxolipoide sah sich Citron wohl 
veranlaßt auf Grund der von Kyes angenommenen Verbindungen des 
Cobragiftes mit dem Lezithin, die von Morgenroth als Toxolezithide be¬ 
zeichnet wurden. Aus den Untersuchungen von Lüdeke, v. Düngern 
und Coca, sowie vor allem aus den unter Sachs’ Leitung ausgeführten 
Arbeiten von Manwaring wissen wir aber jetzt, daß derartige Verbin¬ 
dungen gar nicht existieren. Das Cobralezithid ist ein durch Lipolyse ent¬ 
standenes Spaltungsprodukt des Lezithins. Also weder durch Analogie¬ 
schluß noch auf Grund experimenteller Befunde sind wir berechtigt, Toxo¬ 
lipoide als Antigene bei der Wassermannschen Reaktion anzunehmen. 

Nun hat aber Citron neuerdings die interessante Tatsache mitgeteilt, 
daß sich bei Kaninchen durch Injektion wässeriger Extrakte von syphi¬ 
litischen Lebern eine positive Reaktion auch gegenüber alkoholischen Ex¬ 
trakten erzielen läßt, während Extrakte normaler Organe und alkoholische 
Extrakte wirkungslos sind. Die Beweiskraft dieser Versuche wird leider 
dadurch sehr beeinträchtigt, daß Kaninchen schon ohne Vorbehandlung 
fast immer eine mehr oder minder starke Wassermannsche Reaktion 
geben. Es liegt also die Vermutung nahe, daß nach der Vorbehandlung 
nicht eine neue spezifische Reaktion auftritt, sondern nur ein physio¬ 
logischer Vorgang verstärkt wird. Aber auch von diesem Einwaud ab¬ 
gesehen, würden ja die Citronschen Versuche nur beweisen, daß die An¬ 
wesenheit des Lueserregers oder seiner Produkte im Organismus die Wasser¬ 
mannsche Reaktion auslöst — was ja auch aus den Beobachtungen am 
Menschen folgt —, nicht aber, daß die Reaktion selbst spezifischen Cha¬ 
rakter besitzt. Ich glaube, daß die spezifische Antikörperhypothese als 
einzige Erklärung sich bisher nicht auf beweisende Experimente berufen 
kann. 

Die gegenwärtig verbreitetste Theorie ist die Fällungstheorie (Porges, 
Landsteiner, Liefmann u. a.). Diese Hypothese stützt sich auf die 
Tatsache, daß Lueskörper besonders leicht fällbare Globuline enthalten 
(Clausnersche Reaktion) und infolgedessen mit verschiedenen Lipoiden 
(Lezithin, glykocholsaurem Natrium) Niederschläge bilden. Die Komple¬ 
mentbindung soll mit diesen kolloidalen Fällungen in nahem Zusammen¬ 
hang stehen. Die Fällungshypothese hat unbestreitbar viel Bestechendes, 
sie steht aber mit einigen Tatsachen im Widerspruch. Ein strenger 
Parallelismus zwischen Wassermannscher Reaktion und Fällungsreak¬ 
tionen besteht nach Groß und Volk nicht, und Pick und Pribram 
gelang es sogar, durch Ausschütteln mit Äther die ausflockende und die 
komplementbindende Substanz zu trennen. 
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In dieser Arbeit ließen sich nun weitere experimentelle Argumente 
gegen die Fällungstheorie erbringen. 

Eine systematische Untersuchung zahlreicher Tiersera ergab, daß die 
Wassermannsche Reaktion und die Fällungsreaktionen nicht auf syphi¬ 
litische Sera beschränkt sind, sondern normalerweise bei verschiedenen 
Tieren Vorkommen, daß aber zwischen beiden, sowie zwischen den ver¬ 
schiedenen Fällungsreaktionen gar kein Parallelismus besteht. 

Diese Feststellung ließ nun das gleichzeitige Erscheinen aller dieser 
von einander unabhängigen Reaktionen bei der Syphilis um so rätselhafter 
erscheinen und führte zur Aufstellung der Arbeitshypothese, auf deren 
Grundlage die Versuche ausgeführt wurden: Danach werden diese 
Reaktionen durch Stoffe bedingt, die bereits im normalen 
Serum existieren. Die Wassermannsche Reaktion kommt zu¬ 
stande durch den Fortfall physiologischer Reaktionshemmungen. 

Experimentell ließ sich zeigen, daß die Globuline des nor¬ 
malen Serums die Wassermannsche Reaktion geben, und daß 
die Albumine diese von den Globulinen ausgeübte Komplement- 
binduug aufheben. Bei der Syphilis tritt nun eine Störung in 
dem antagonistischen Verhalten zwischen Globulinen und Albu¬ 
minen ein. Die Albumine Syphilitischer besitzen ebenso wie 
die normaler Sera die Fähigkeit, die von den normalen Globu¬ 
linen ausgeübte Wassermannsche Reaktion aufzuheben. Aber 
die luetischen Globuline werden durch die Albumine gar nicht 
beeinflußt. Bei der Lues vollzieht sich also an den Globulinen 
eine Veränderung, welche den normalen Antagonismus zwischen 
Globulinen und Albuminen stört. 

Es gelang nun durch einen überraschend einfachenEingriff, 
eine derartige Veränderung auch im Reagensglas zu erzeugen. 
Der Antagonismus zwischen Globulinen und Albuminen besteht 
nämlich nur, wenn beide in konzentrierter Lösung gemischt 
werden. Werden hingegen beide Lösungen vorher verdünnt 
und dann gemischt, so sind die Albumine wirkungslos. Es 
gelingt auf diese Weise, ein normales Serum lediglich durch 
Trennung und Wiedervereinigung der Albumin- und Globulin- 
frakrionen, also ohne einen neuen Stoff hinzuzufügen, ja ohne 
seine chemische Zusammensetzung überhaupt zu ändern, in ein 
positives zu verwandeln. 

Die Leichtigkeit, mit der diese Umwandlung sich vollzieht, läßt für 
die Entstehung der Wassermannschen Reaktion bei der Syphilis ver¬ 
schiedene Erkläruugsmöglichkeiten offen. Es ist aber denkbar, daß sie 


Gck igle 


Original from 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 



Zur Theorie der Wassermannschen Reaktion, 


345 


lediglich durch Störungen in der Blutbildung und dadurch bedingte ver¬ 
änderte Konzentrationen, unter denen die Blutbestandteile bei ihrer Bil¬ 
dung Zusammentreffen, zustande kommen kann. 

Der Extrakt verstärkt offenbar nur eine im Serum selbst gelegene 
Hemmung. Viele Globulinfraktionen wirken nämlich auch ohne Extrakt 
komplementbindend und besonders gilt dies von den Euglobulinen. Diese 
Spontanhemmung wird häufig nur verdeckt durch die Normalamboceptoren 
(bzw. das Mittelstück) und erscheint nach der Absorption derselben durch 
Hammelblut. 

Die Globuline verdanken ihre Spontanhemmung offenbar auch nur 
ihrem Gehalt an Eiweißseifenverbindungen, und es ist durchaus erklärlich, 
daß diese Hemmung durch Hinzufügen weiterer in den Organextrakten 
enthaltener Seifenmengen verstärkt wird. Die Annahme derartiger Glo¬ 
bulinseifenverbindungen folgt mit großer Wahrscheinlichkeit aus einer 
Analyse des „Verdünnungsphänomens“. Die antagonistische Wirkung der 
Albumine wird hypothetisch durch die Bildung unwirksamer Albumiu- 
seifenverbindungen erklärt. Von Interesse ist es, daß eine Verstärkung 
von Serumeigenschaften durch Organextrakte auch bei der Baktericidie 
der Milzbrandbazillen (Bail und Pettersson, Landsteiner und Ehr¬ 
lich) und bei der Blutgerinnung beobachtet wird. 

Die antikomplementäre Wirkung der Globuline ist wahrscheinlich 
nicht nur für die Wassermannsche Reaktion, sondern noch für eine 
Reihe anderer Immunitätsvorgänge von Bedeutung. Auch der spontane 
Komplementtod, die antagonistischen Substanzen von Pfeiffer und Fried¬ 
berger und das Gengou-Moreschi sehe Phänomen sind vielleicht in 
letzter Linie auf die antikomplementäre Globulinwirkuug zurückzuführen. 
Eine nähere Begründung dieser Behauptung wird in Kapitel IV gegeben. 
Dadurch wird das Gengou-Moreschische Phänomen doch wieder in 
nähere Beziehung zur Wassermannschen Reaktion gebracht, mit der es 
ja historisch so eng verknüpft ist. Nur ist das gemeinsame Band nicht 
die spezifische Antikörperantigenreaktion, sondern die an beiden beteiligte, 
viel allgemeinere antikomplementäre Globuliuwirkung. 

Einzelne bei der praktischen Ausführung der Wassermannschen 
Reaktion gemachte Beobachtungen werden durch die antikomplementäre 
Globulinwirkung erklärt: 

1. Nicht inaktivierte normale Sera gaben häufig die Wassermannsche 
Reaktion (Isabolinski, Stern, Verf.). Diese Tatsache weist darauf hin, 
daß die Globulinwirkung auch im Vollserum zum Durchbruch kommen 
kann. Durch Inaktivieren wird die Globulinwirkung zerstört. 
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2. Der Nachweis antikomplementärer Substanzen im Normalserum 
erklärt die Beobachtung, daß bisweilen normale Sera beim Lagern die 
Wassermannsche Reaktion annehmen oder spontan hemmend werden. 

3. Die Globulinwirkung ist quantitativ bei den einzelnen Seris sehr 
verschieden ausgebildet; bei manchen fehlt sie. Vielleicht steht damit 
im Zusammenhang, daß einzelne Patienten trotz manifester Lues keiue 
Wassermannsche Reaktion aufweisen. 


Versuchsergebnisse. 

1. Im inaktivierten Zustand geben Ziegen- und Kaninchenserum 
eine starke Wassermannsche Reaktion; Rinder-, Schweine-, ileer- 
sehweinchenserum sind ganz negativ. Bei Hunde-, Hammel- und Gans¬ 
serum ist bisweilen eine ganz schwache Reaktion zu beobachten. Pferde- 
serum hemmt auch ohne Extrakt etwas. 

2. Lezithinausflockung ist bei allen Seris mit Ausnahme des Pferde¬ 
serums, wenn auch in ungleicher Stärke vorhanden. 

3. Die meisten Sera gaben Ausflockung von glykocholsaurem Natrium. 

4. Auch die Clausnersehe Reaktion kommt bei normalen Tier¬ 
seris vor. 

5. Zwischen Wassermannscher Reaktion und den Fällungsreaktionen, 
sowie zwischen diesen unter sich besteht kein Parallelismus. Die Reak¬ 
tionen sind voneinander unabhängig. 

6. Die durch Halbsättiguug mit Ammonsulfat ausgesalzenen Globu¬ 
line vieler normaler Menschensera geben die Wassermannsche Reaktion, 
d. h. sie wirken nur in Kombination mit Extrakt komplementbindeud. 
Bei anderen Seris wirkt die Globulinfraktiou an sich antikomplementär. 

7. Bei allen Seris wirkt die durch ^-Sättigung mit Ammonsulfat 
ausgesalzene Euglobulinfraktion an sich antikomplementär. 

8. In der Gesamtglobuliufraktion kann die antikomplementäre Wir¬ 
kung durch die Normalamboceptoreu bzw. das Komplementmittelstück auf¬ 
gehoben werden. Es gelingt daun, derartige Globulinfraktiouen durch 
Absorption mit sensibilisiertem Hammelblut hemmend zu machen. 

9. Die durch Dialyse ausgefällten Globuline wirken meist ebenfalls 
au sich hemmend. Die antikomplementäre Wirkung nimmt beim Stehen 
in Kochsalzlösung zu. ist aber auch beim Menschenserum den frisch her- 
gestellten Globulinlösungen eigen. 


Gck igle 


Original from 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 



Zur Theorie der Wassermannschen Reaktion. 


347 


10. Die aus inaktiviertem Serum hergestellten Globuline wirken nicht 
antikomplementär und gehen keine Wassermannsche Reaktion. Die 
isolierten Globuline werden hingegen durch Erwärmen nur abgeschwächt. 

11. Auch die Globuline luetischer Sera geben die Wassermannsche 
Reaktion, wirken aber nicht an sich antikomplementär. Es beruht dies 
wahrscheinlich auf der Globulin Vermehrung der luetischen Sera, wodurch 
mehr reaktionshemmende Stoffe in die Globulinfraktion übergehen. 

12. Auch die Globuline aus inaktivem luetischem Serum geben die 
Wassermannsche Reaktion. 

13. Die Wassermannsche Reaktion und antikomplementäre Wirkung 
der normalen Globuline wird durch die Albumine aufgehoben. Sicherer 
gelingt diese Aufhebung mit Hilfe der nach Ausfällung der Euglobuline 
zurückbleibenden „Pseudoalbumine“. 

14. Die Wassermannsche Reaktion luetischer Sera und lue¬ 
tischer Globuline kann durch normale Albumine und Pseudoalbumine 
nicht aufgehoben werden. 

15. Auch bei normalen Seris gelingt die Aufhebung nur, wenn Albu¬ 
mine und Globuline konzentriert gemischt werden. Verdünnt man beide 
vorher, so bleibt die Reaktion positiv (Verdünnungsphänomen). Die nor¬ 
malen Globuline verhalten sich dann wie luetische. 

16. Die antikomplementäre Wirkung der Globulinfraktionen kommt 
wahrscheinlich durch die in ihnen enthaltenen Globulinseifenverbindungen 
zustande. Das Verdünnungsphänomen wird auf hydrolytische Spaltungen 
zurückgeführt, wodurch die Beziehungen der Seifen zu den Albuminen 
und Globulinen verändert werden. 

17. Die Extraktwirkung beruht auf deren Seifengehalt und stellt nur 
eine Verstärkung der antikomplementären „Globulinwirkung“ dar. 

18. Die antikomplementäre Globulinwirkung wie die Wassermannsche 
Reaktion werden durch Erhöhung der Salzkonzentration aufgehoben. Das 
gleiche gilt für den spontanen Komplementtod und das Moreschische 
Phänomen. Alle diese Vorgänge werden in letzter Linie auf die anti¬ 
komplementäre Globulinwirkung zurückgeführt. 

19. Die Sera, deren antikomplementäre Globuliuwirkung thermolabil 
ist (Menschen- und Meerschweinchenserum), enthalten auch wenig anta¬ 
gonistische Substanzen. 

20. Die Sera, welche die Wassermannsche Reaktion geben (Ziegen, 
Kaninchen) enthalten, auch größere Mengen antagonistische Substanzen. 
Auch die Wirkung der antagonistischen Substanzen ist möglicherweise 
auf die Globuline zurückzuführen. 
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21. Die Spoutanhemmung menschlicher Sera, das Auftreten positiver 
Wassermannscher Reaktion bei abgelagerten normalen Seris, die positive 
Reaktion nicht inaktivierter Menschensera werden auf die Globulinwirkung 
zurückgeführt. 

22. Auch das unter allen Kautelen gewonnene Kaninchenplasma gibt 
die Wassermannsche Reaktion. 

23. Die antikomplementäre Wirkung der Globuline beruht nicht auf 
deren Gehalt an „Mittelstück“. 

24. Die Antiglobulinwirkung der Albumine ist nicht dem „Endstück’* 
zuzuschreiben. 
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[Aus dem Pathologisch-anatomischen Institut des Allgem. Krankenhauses 

Hamburg-Eppendorf.] 

(Vorstand: Prof. Dr. Eug. Fraenkel.) 


Über das Yorkommen von virulenten Diphtherie¬ 
bazillen im Blut und in der Cerebrospinalflüssigkeit 

des Menschen. 

Von 

Dr. Friedr. Bonhoff, 

früherem ABsistenten am Institut. 


Das Vorkommen der Diphtheriebazillen in den Pseudomembranen des 
Pharynx und Larynx gilt seit den Löffler’sehen Arbeiten als Tatsache. 
Auch auf die Nasenschleimhaut kann der Prozeß übergreifen und hier 
eine echte Diphtherie erzeugen, oder aber, worauf Scheller 1 in seiner 
Monographie besonders hinweist, primär in den Nasenhöhlen entstehen, 
so daß dann von hier aus erst die Racheninfektion zustande kommt. Daß 
durch Übergreifen auf die Tuben eine durch Diphtheriebazillen hervorge¬ 
rufene Mittelohreiterung entstehen kann, ist einleuchtend; über das 
Zustandekommen einer primären Ohreiterung gehen die Ansichten aus¬ 
einander, es sind nur drei Fälle beschrieben. Scheller nimmt an, daß 
auch diese Fälle sekundäre sind, nach „ambulanten“ Nasen- oder Rachen¬ 
diphtherien. Ebenso verständlich ist das Vorkommen der Diphtherie¬ 
bazillen in den Lungen durch das Fortschreiteu des Prozesses in der 
Trachealschleimhaut bis in die Bronchiolen — was außer Frosch auch 
Kutscher schon 1894 kulturell und in Schnittpräparaten nachwies. Auch 
echte Diphtherien der Konjunktiven und Vaginalschleimhaut sind bekannt, 
der Ösophagus kann ebenfalls ergriffen sein und in selteuen Fällen die 

1 Es soll der Kürze wegen auf ausführliche Literaturangaben verzichtet werden. 
Man findet eine umfassende Zusammenstellung bei Scheller im 2. Ergänzungsband 
des Kolle-Wassermann sehen Lehrbuches. 
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Magen- und Darmschleimhaut. Gelegentlich sind Panaritien beschrieben, 
die durch Diphtheriebazillen hervorgerufen worden sind. Ebenso bekannt 
ist die früher so häufige Wunddiphtherie. 

Daß man in all diesen oben beschriebenen affizierten Partien der 
Luftwege oder des Verdauungstractus Diphtheriebazillen findet, ist selbst¬ 
verständlich, ebenso auch das Vorkommen derselben in den regionären 
Lymphdrüsen. 

Während das Vorhandensein von Diphtheriebazillen in den oben an¬ 
geführten Organen allgemein in der Literatur anerkannt wird, gehen die 
Ansichten der Autoren über das Vorkommen der Diphtheriebazilleu im 
Blute und den anderen Organen des Körpers noch heute auseinander. 
Löffler nahm seinerzeit an, daß sich die Diphtheriebazillen nur in den 
Membranen fänden, jedoch nicht in den Kreislauf und die inneren Organe 
gelängen. Diese Ansicht fand längere Zeit Anerkennung, bis dann ver¬ 
einzelt Angaben über das Vorkommen in inneren Organen von Babes. 
Spronck, Kolisko und Paltauf gemacht wurden. 1893 veröffent¬ 
lichte dann Frosch das Resultat von 15 sezierten und bakteriologisch 
durchforschten Diphtheriefallen. Hierbei fand er lOmal Diphtheriebazillen 
im Blut und, wie er angibt, meist auch in Milz, Nieren, Leber, Gehirn. 
Lungen und Drüsen. Später fanden daun auch Nowak, Wright, Pearce, 
Fraenkel und Schottmüller Diphtheriebazillen im Leichenblute: 
Niessen, Howard, Roosen-Runge und Mahler in einzelnen Fällen 
auch bei Lebenden, die letzten Drei je einen avirulenten Stamm. 

Simmonds gibt in seiner großen Statistik über Leichenblutunter¬ 
suchungen an, daß er in 64 Fällen von Diphtherie nicht ein einziges Mal 
Diphtheriebazillen im Blut gefunden habe und kann sich diesen Wider¬ 
spruch mit den Frosch’sehen Befunden nicht erklären. Auch Eug. 
Fraenkel ließ durch Strauch, der über 2000 bakteriologische Blut- 
befuude des Eppendorfer Pathologischen Institutes berichtet, noch 
kürzlich darauf hinweisen, wie selten, auch bei großem Material, Diphtherie¬ 
bazillen im Blut gefunden würden. 

In den einschlägigen Lehrbüchern wird das Vorkommen der Diph¬ 
theriebazillen in Blut und Organen entweder, wie z. B. bei Lehmann 
und Neumann, als ziemlich häufig hingestellt (wohl auf den Frosch’schen 
Befunden fußend), oder aber es wird nur für einzelne Fälle zugegeben, 
und das Vorkommen als durchaus selten hingestellt; so bei Wassermann. 
Kolle-Hetsch, Romberg und besonders bei Kauffmann. 

Aus dem Obigen sieht man, daß die Ansichten über das Vorkommen der 
Diphtheriebazillen im Körper noch auseiuandergehen. Um in diesen 
Punkten, wenn möglich, etwas klarer sehen zu können, habe ich auf Ver¬ 
anlassung von Hrn. Prof. Eug. Fraenkel es unternommen, das dem 
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Eppendorfer Pathologisch-anatomischen Institute zur Verfügung stehende 
reiche Material gerade an Diphtherieleichen eingehend zu verwerten. 

Unsere Untersuchungen betrafen in erster Linie die bakteriologische 
Beforschung des Blutes, die bei über 300 Diphtherieleichen vorgenommen 
wurde; in zweiter Linie die bakteriologische Untersuchung der Cerebro- 
spinalflpssigkeit. Daß selbstverständlich in geeigneten Fällen auch in 
inneren Organen kulturell und in Schnittpräparaten auf Diphtheriebazillen 
gefahndet wurde, diese gelegentlich, z. B. in Milz und Leber, auch gefunden 
wurden, soll hier nicht näher ausgeführt werden. Erwähnt sei nur, daß 
sich in der Gehirnsubstanz in keinem Falle Diphtheriebazillen 
kulturell nachweisen ließen, was die früheren Mitteilungen Fraenkels, 
der als erster auf die bakteriologische Untersuchung des Gehirns, besonders 
bei Infektionskrankheiten, hinwies, voll und ganz bestätigt. 

Sodann soll noch kurz darauf hingewiesen werden, daß es in einem 
Falle von schwerer Diphtherie, die mit ausgedehnten Hautblutungen bald 
zum Exitus letalis kam, gelungen ist, in den Schnittpräparaten dieser 
Hautblutungen grampositive Stäbchen von der Größe und Form der 
Diphtheriebazillen nachzuweiseu; obwohl durch die bakteriologische Unter¬ 
suchung sowohl des Blutes dieses Falles als auch der Hautblutungen keine 
Diphtheriebazillen nachgewiesen werden konnten, halten wir es nicht für 
ausgeschlossen — zumal sich im Blut Streptokokken fanden, die dann ja 
auch, wenn sie die Blutungen hervorgerufen hätten, bei der Blutung im 
Schnittpräparat vorhanden sein müßten —, daß es sich bei den in den 
Hämorrhagien gefundenen grampositiven Stäbchen um Diphtheriebazillen 
handelt, daß somit Diphtheriebazillen als ursächliches Moment 
für diese oft bei schweren Diphtherien auftretenden Haut¬ 
blutungen in Betracht kommen können. 

Wenden wir uns nun zunächst zum ersten Teil unserer Arbeit, dem 
Vorkommen der Diphtheriebazillen im Blute. 

Während im Eppendorfer Pathologisch-anatomischen Institute 
Leichenblutuntersuchungen schon seit vielen Jahren regelmäßig ausgeführt 
wurden, wurde seit 1907 speziell auf die Untersuchung des Diphtherie- 
lfcichenblutes besondere Sorgfalt verwandt, nachdem nämlich in diesem 
Jahre zum erstenmale im Blut ein virulenter Stamm von Diphtherie¬ 
bazillen nachgewiesen wurde. Es sei gleich hier bemerkt, daß wir den 
Diphtheriebazillenbefund nur dann als positiv bezeichnet haben, wenn der 
Tierversuch positiv ausfiel, d. h. ein Meerschweinchen nach subkutaner 
Injektion von etwa 1 / 2 ccm einer 24 ständigen Bouilloukultur einer Rein¬ 
kultur nach 1—3 Tagen mit typischem Sektionsbefunde einging, nämlich: 
Infiltration an der Injektionsstelle, seröses Exsudat der Pleurahöhlen und 
Rötung und Schwellung der Nebennieren. 
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Es folgt hier eine Tabelle, die die bakteriologische Blutuntei'uchuug 
aller Diphtheriefälle der Jahre 1907—1910 (bis Juli) umfaßt. 


1907: unter 32 Diphtheriefällen D.-B. . . . 

1 

= 3*12 Proz. j 

1908: 46 „ „ . . . 

2 

1 4 X D.-B. 

1 »9*75 Proz. 

„ + Strept. 

; 

„ + Lanc. 

lJ 

steril . . 

17 

= 41*46 Proz. 

verunreinigt 

1 


nicht bakteriol. untersucht . 

4 


Streptokokken. 

15 

| = 46*34 Proz. 

Streptokokken + andere . . 

3 

Diplococcus lanceolatus . . 

> 

46 

— 

1909: unter 146 Diphtherietällen D.-B. + Strept, 

1 

= 0*71 Proz. 

steril. . . 

55 

= 39*57 Proz. 

verunreinigt 

5 


nicht bakteriol. untersucht . 

2 


Streptokokken. 

74] 

= 54*67 Proz. 

Strept. + Col. haemolyt. . . 

1 

Diplococcus lanceolatus . . 

5 


Staphyl. pyog. aureus . . . 

2 


Bacterium typhi. 

1 


146 

1910 (bis 1.VII. 10): 


unter 105 Diph.-Fälleu D.-B. + Strept. 

5 

1 7 X D.-B. 

D.-B + Lanc. 

i 

„ + Strept. + Lanc. . . 

ii 

[ =6*86 Proz. 

steril. 

33 

= 32*35 Proz. 

Streptococcus pyogenes . . 

39 | 

| = 53*92 Proz. 

Streptokokken -|- andere . . 

11 J 

Staphylococcus aureus . . . 

4 


Staphylococcus albus . . . 

1 


Bacterium typhi. 

1 


Bacterium pneum. Friedliinder 

1 


Diplococcus lanceolatus . . 

4 


Bacterium coli commune . . 

1 


verunreinigt. 

2 


nicht bakteriol. untersucht 

1 
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Unter den 314 untersuchten Fällen fanden sich im Blut 13 mal 
Diphtheriebazillen = 4.-14 Prozent. 

In den einzelnen Jahren schwankt das Vorhandensein im Blut 
zwischen 0*71 und 9*75 Prozent. Im Mittel wurden in 4*14 Prozent 
der Diphtheriefalle Diphtheriebazillen im Blute nachgewiesen. Nur 3 mal 
wurden Diphtheriebazillen allein gefunden, die anderen 10 Male handelte 
es sich um Mischinfektion, meist um eine gleichzeitige Bakteriämie von 
Streptococcus pyogenes. 

Ferner ersehen wir aus den Tabellen, daß das Blut der Diphtherie¬ 
leichen steril blieb in 32-35 bis 41*46 Prozent, nur Streptokokken ent¬ 
hielt in 46*34 bis 54*67 Prozent. Diese Angaben decken sich annähernd 
mit den Simmonds'sehen Befunden. 

Daß diese hier im Leichenblute nachgewiesenen Bazillen auch in vivo 
im Blute gekreist haben, glauben wir nach den vielen Untersuchungen 
und Erörterungen der letzten Jahre über den Wert der Leichenblut- 
untersuchungen ohne weiteres annehmen zu dürfen. 

Um zu erfahren, welche Wirkungen die kreisenden Diphtheriebazillen 
auf den menschlichen Organismus ausgeübt haben, erschien es uns inter¬ 
essant, die klinischen Daten dieser Fälle zu verfolgen; es mögen daher 
hier in aller Kürze einige Auszüge aus den in liebenswürdigster Weise 
von der Oberarzt Reiche sehen Abteilung zur Verfügung gestellten 
Krankengeschichten folgen; wir achteten dabei besonders auf die Zeit und 
Schwere der Infektion, Temperatur, Sensorium. — In allen Fällen wurde 
übrigens selbstverständlich klinisch die Diagnose nur nach kulturell 
positivem Ausfall gestellt. 

1. 1808/07. W., 16 Jahre, <f. Krankengesch.: Kam wegen Schluck¬ 
beschwerden am 8. Tage ins Krankenhaus, hier kein Fieber mehr. — Be¬ 
nommen, Bild eines schwerkranken, toxischen Menschen. Ausgedehnte 
schmutzig-jauchige Beläge. Am 11. Krankheitstage t- 

Path.-Anatom.: 1 18 h p. m. Hämorrhagiae subepicardiales, renum. 

Bakt.: Auf jeder Platte etwa 12 Kol. Diphtheriebazillen. 

2. 1352/08. W., 17 Jahre, g. Krankengesch.: Kommt am 4. Tage 
wegen Halsschmerzen und Atemnot ins Krankenhaus. Temp. 39-2". Auf 
Rachen schmierig-nekrotische Fetzen. Tonsillarabszeli, ergab kulturell: 
Streptococcus pyogenes. Am 5. Tage +. 

Path.-Anatom.: 30 h p. m. Haemorrhagiae subcutis, subendocard., sub- 
epicardial. Cystitis acut. 

Bakt.: Nach 3 Tagen auf jeder Platte 10 Kol. Diphtheriebazillen. 


‘ Es wird immer nur das Wesentliche herausgegrilfen. 
Zeitschr. f. Hygiene. T.XVH 
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3. 1406/08. P., f bei der Aufnahme am 6. Krankheitstage. Temp. 37*2°. 

Path.-Anatom.: Haemorrhagien der Magen- und Darmschleimhaut. 

Bakt.: Übersät mit Strept. pyog., einige Kol. Diphtheriebazillen. 

4. 1451/08. S., 1 Jahr, J 1 . Krankengesch.: Schwerkranken Eindruck 
machendes Kind, am 4. Krankheitstage mit 38*4° Fieber. + am 6. Tage. 

Path.-Anatom.: Diph. bronch. 

Bakt.: Zahlreiche Kol. Diplococcus lanceolatus und einige Kolonien 
Diphtheriebazillen. 

5. 1470/08. M., 7 Jahre, J 1 Krankengesch.: Kommt am 6. Krank¬ 
heitstage mit 38*2°. Vom 8. Tage an fieberfrei, ohne Membranen und 
Wohlbefinden; am 17. Tage Exitus an zunehmender Herzparalyse. 

Path.-Anatom.: Myodegen. cord, adiposa. 

Bakt.: Diphtheriebazillen in Reinkultur. 

6. 2240,09. R., l 1 ^ Jahr, <j\ Krankengesch.: Wird am 2. Krank¬ 
heitstage mit 38«3° in starker Dyspnoe eingeliefert. Kein Belag. Erschei¬ 
nungen von Herzparalyse. + am 5. Tage. 

Path.-Anatom.: 31 h p. m. o.B. 

Bakt.: 3 ccm . — Diphtheriebazillen in einzelnen Kolonien, durchsetzt 
mit Strept. pyog. 

7. 364/10. S., 6 Jahre, $. Krankengesch.: Eingeliefert am 14.Krank¬ 
heitstage. Septisches Fieber bis 39*1°. f am 20. Tage. 

Path.-Anatom.: 21 h p. m. Dilatatio et hypertr. ventr. sin. cordis. 
Nephritis parenchym. haemorrhag. 

Bakt.: 10 ccra . Zahlreiche Kol. Diphtheriebazillen, durchsetzt mit Strept. 
pyogenes. 

8. 465/10. H., 7 Jahre, ?. Krankengesch.: Kommt am 1. Krank- 
heitstage mit 39*9° und starker Dyspnoe ins Krankenhaus. Temp. hält sich 
um 39 bis 40". Am 4. Tage Exitus durch Herzlähmung. 

Path.-Anatom.: 26 h p. m. Haomorrhagiae subpleurales. 

Bakt.: 4 ccm . Zahlreiche Kol. Diphtheriebazillen und Strept. pyogen. 

9. 529/10 H., 3 Jahre, Krankengesch.: Wird am 3. Krank¬ 

heitstage mit 40-2" Fieber schwerkrank ins Krankenhaus gebracht. Stirbt 
am nächsten Tage. 

Path.-Anatom.: 37 h p. m. Haeinorrh. subcutis. 

Bakt.: 8 ccm . Durchsetzt mit Strept. pyog. Auf Traubenzuckeragar 
10 Kol. Diphtheriebazillen. 

10. 689 10. M., 5 Jahre, Krankengesch.: Kommt am 1. Krank¬ 
heitstage sehr unruhig ins Krankenhaus mit Masern und Diphtherie. Stirbt 
am 4 Tage. Fieber hielt sich um 40°. 

P a t h. - A n a t o m.: Emphvsema subcutis, mediastini. Hydrocephalus 
internus. 

Bakt.: 3 ecm . Mehrere Kol. Diphtheriebazillen, übersät mit Strept. pyog. 

11. 766/10. K., 3 Jahre, <$. Krankengesch.: Am 3. Krankheitstage 
mit 37*8° in schwerkrankein Zustande eingeliefert, mit ausgedehnten Be¬ 
lägen auf den Tonsillen und Gaumen. Am 11. Tage kein Belag mehr, Kind 
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fieberfrei, erholt sich jedoch nur äußerst langsam. Akquiriert Masern mit 
typischer Kurve. Am 26. Tage wieder Fieber mit heftigem Stridor, wahr¬ 
scheinlich zweite Diphtherieinfektion, jedoch keine Beläge. Ara 32. Tage 
unter zunehmender Herzschwäche bei dauernd hohem Fieber Exitus letalis. 

Path.-Anatom.: 22 h p. m. Dilatatio et hypertr. ventr. sin. cordis. 

Bakt.: 4 ccm . Zahlreiche Kol. Diphtheriebazillen. Übersät mit Dipl. lanc. 

12. 1019/10. F., i / 2 Jahr, J 1 . Krankengesch.: Am 1. Krankheits¬ 
tage schwerkrank mit ausgedehnten Belägen eingeliefert. Temp. 37*8". 
Am 5. Tage, während Temperatur sich um 38° hält, Herztod. 

Path.-Anatom.: 25 h p. m. Myodegen. cordis adipös. 

Bakt: 1 ccm . Blutplatten durchsetzt mit Strept. pyog., zahlreiche Kol. 
Diphtheriebazillen. 

13. 1063/10. K., 1 Jahr, Krankengesch.: Wird am 5. Krank¬ 
heitstage moribund eingeliefert mit Bachendiphtherie und stark sezernieren- 
der, völlig verlegter Nase. Stirbt bald. 

Path.-Anatom.: O. B. 

Bakt.: 6 ccra . Durchsetzt mit Strept. pyogen, und Dipl. lanc.. einzelne 
Kol. Diphtheriebazillen. 

Man sieht, daß es sich klinisch meist um Patienten handelt, die 
einen schwerkranken „septischen“ Eindruck machen, benommen sind, 
hoch fiebern. In einigen Fällen (besonders 1 und 5) weicht das anfäng¬ 
lich hohe Fieber normalen Temperaturen, die in einem Fall (5) 9 Tage 
bis zum Exitus anhielten, der nach völliger Abstoßung der Beläge an Herz¬ 
lähmung erfolgte. Wenn man annimmt, daß die Invasion der Diphtherie¬ 
bazillen in den Kreislauf zur Zeit der Bildung der Beläge erfolgt, würden 
im Falle 5 die Diphtheriebazillen 9 Tage lang im Blut gekreist sein, ohne 
Temperatursteigerung hervorgerufen zu haben. Komplizierter liegen die 
Verhältnisse im Fall 11. 

Pathologisch-anatomisch wird die klinische Diagnose bestätigt, 
es findet sich der übliche Sektionsbefund. Bemerkenswert ist, daß sich 
fast in allen Fällen ausgedehnte hämorrhagische Diathese fand, meist die 
Haut, Unterhaut betreffend, oft auch am Epi-und Perikard, an den Pleuren; 
seltener in den Nieren, der Blase und im Magendarmtractus. 

Wie oben erwähnt, fand Frosch in seiner kleinen Untersuchungs¬ 
reihe bei. 66 Prozent der Diphtheriefälle im Blute Diphtheriebazillen, wir 
dagegen nur in 4*14 Prozent. Wir können uns diesen Kontrast ebenso¬ 
wenig wie Simmonds erklären, zumal es durchweg äußerst schwere Fälle 
waren, die in den letzten Jahren zur Sektion kamen. Es wurde auch, 
dies sei hier nachgetragen, bei der großen Reihe der Fälle stets ein reich¬ 
liches Quantum Herzblut auf und in den gewöhnlichen und Löffler'sehen 
Nährböden verarbeitet, es handelte sich meist um 8 ccm , nur ausnahmsweise 
mußte man sich gelegentlich mit 2 bis 3 ct ' m begnügen. Wir glauben 
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daher nicht, daß es sich um technische Fehler handelt, wenn wir nur in 
4>14 Prozent Diphtheriebazillen im Blute nachweisen konnten, sondern 
müssen annehmen, daß es zu einer Bakteriämie durch Diphtheriebazillen 
nur selten kommt. 

Die Frage, warum so selten Diphtheriebazillen im Blute gefunden 
werden, wird durch unsere Untersuchungen nicht gelöst; wir können nur 
die Tatsache konstatieren, daß wir bei einer relativ großen Untersuchungs¬ 
reihe nur in 4*14 Prozent der Fälle Diphtheriebazillen im Blute kulturell 
nachweisen konnten. — Vielleicht sprechen die Wachstumsbedingungen der 
Diphtheriebazillen, die äußerst Sauerstoff bedürftig sind, hierbei etwas mit. 


Wir kommen nun zum zweiten Teil unserer Untersuchungen, näm¬ 
lich dem Befund an Diphtheriebazillen in der Cerebrospinalflüssigkeit. 

Daß wir überhaupt auf den Gedanken kamen, daß bei Diphtherie die 
Spinalflüssigkeit Diphtheriebazillen enthalten könnte 1 , verdanke» wir dem 
Zufall, daß bei einem Fall von Diphtherie die weichen Hirnhäute etwas 
getrübt erschienen, ebenfalls der Liquor eine leichte Trübung aufwies. 
Und da durch die in diesem Falle angesteilte bakteriologische Unter¬ 
suchung Diphtheriebazillen nachgewiesen wurden, untersuchten wir von 
da an bei allen folgenden Fällen regelmäßig die Cerebrospinalflüssigkeit, 
einerlei ob diese getrübt war, oder ob die Hirnhäute irgend welche ent¬ 
zündlichen Erscheinungen boten oder nicht. 

Es sei hier kurz die Technik angegeben, wie wir den Liquor steril 
entnahmen. Die Schädelkapsel wurde nach Abziehen der Kopfschwarte 
besonders vorsichtig abgesägt, um ein Einreißen der Dura zu vermeiden. 
Bei den ersten Untersuchungen begnügten wir uns damit, die Dura mit 
sterilen Instrumenten an abgeglühten Stellen abzuheben und dann nach 
Abglühen der serösen Häute unter diese mit einer Platinöse zu fahren 
und auf diese Weise ösenweise die Spinalflüssigkeit aufzufaugen und 
bakteriologisch zu verwerten. Wenn man einige Erfahrung hat und sauber 
arbeitet, kommen auf diese Weise Verunreinigungen so gut wie gar nicht 
vor. Später vereinfachten wir dieses mühsame und immerhin zeitraubende 
Verfahren. Wir klappten das Gehirn nach Durchschneidung der Dura 
etwas nach hinten und fanden regelmäßig in der Gegend des Foramen 
magnum eine meist ziemlich reichliche Meuge Liquor, der sich von hier 
mit einer sterilen Spritze mit langer Kauüle leicht entnehmen ließ. Falls 
nur wenig Liquor da war, konnte man dadurch, daß man die Beine der 
Leiche anheben und hierdurch den Liquor aus dem Wirbelkanal abfließen 


1 In der Literatur fanden wir hierüber keine Angaben. 
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ließ, in jedem Falle eine genügende Menge bekommen. 1 bis 2 ccra waren 
auf diese Weise regelmäßig zu erhalten, meist mehr. Die Verarbeitung 
erfolgte dann auf Löffler sehen Hammelblut-Serumplatten. 

Noch ein paar Worte über den Liquor selbst und die Hirnhäute. 
Der Liquor war meist in normaler Menge vorhanden, nur ein paarmal 
fand sich eine geringe Vermehrung; er war fast immer klar. Die 
weichen Häute waren gelegentlich etwas ödematös und blutgefüllt, zeigten 
aber sonst absolut normalen Befund, besonders keinerlei entzündliche 
Reizung. 

Auf diese Weise untersuchten wir, wie die Diphtheriefälle der Reihe 
nach zur Sektion kamen, 17 Fälle; leider mußte dann aus äußeren Gründen 
die Untersuchung abgebrochen werden. Immerhin war das Resultat dieser 
kleinen Reihe einigermaßen überraschend; wir fanden nämlich 9mal 
Diphtheriebazillen und zwar virulente, durch Tierversuch geprüfte Stämme. 
In einem anderen Falle konnte ein avirulenter Stamm isoliert werden, in zwei 
weiteren Fällen wurden in dem Rasenabstrich der ausgestrichenen Kulturen 
sichere nach Neisser polgefärbte Stäbchen gefunden; es gelang jedoch 
in diesen Fällen nicht, die äußerst spärlichen Diphtheriekolonien von den 
Streptokokken, die sich oft nebenbei, wie auch im Blut, am häufigsten 
fanden, zu trennen. Was die Menge der in den einzelnen Fällen ge¬ 
wachsenen Kolonien anlangt, so war diese meist äußerst spärlich: in 10 
bis 20 Osenausstrichen fanden sich oft nur 4 bis 5 Diphtheriekolouien 
neben den meist vorhandenen, üppig wachsenden Streptokokkenkolonien. 
Auch wenn man von diesen 3 Fällen — dem avirulenten Stamm und 
den beiden Fällen, wo sich die Diphtheriebazillen nicht isolieren ließen —, 
absieht, waren bei 17 Fällen 9mal, also in 52*9 Proz. Diphtherie¬ 
bazillen in der Spinalflüssigkeit nachzuweisen, jedoch meist 
nur in äußerst spärlicher Menge. 

Bemerkenswert ist, daß sich uuter den 17 untersuchten Fällen nur 2 
fanden, bei denen aus dem Blut Diphtheriebazillen gezüchtet wurden. 
Während nun in dem einen dieser beiden Fälle die Cerebrospinalflüssigkeit 
steril blieb, fanden sich in dem anderen polgefärbte Stäbchen in der 
Kultur, die Kolonien ließen sich jedoch leider nicht isolieren. 

Um zu sehen, wie sich der menschliche Organismus in den Fällen 
verhielt, in denen in der Spinalflüssigkeit Diphtheriebazillen gefunden 
wurden, sollen hier ganz kurze klinische Daten gegeben werden. 

1. 776/10. S., 16 Jahre, Krankengesch.: Am S. Krankheitstage 
mit ausgedehnter Nasen- und Kachendiphtherie eingeliefert. Temp. 38 • 
Schwerkrank, Drüsenschwellungen; Hautblutungen. — Membranen breiten 
eich aus, jedoch fieberfrei bis zum Kxitus am 11. Krank heitstage. 
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Parhol.-Anatom.: 3l n p. m. My«>degen. cord. adip. Nephritis paren¬ 
chymatös Oedema mening. cerebri. 

Bakter. Blutbefund: 10 * Einige Kolonien DipL laue. 

Liquor: Vermehrt, etwas getrübt. Diphtheriebazillen und Dipl. lanc. 
Tier t nach 2 X 24 Stunden -mit typischem Sekrionsbefund. 

2. 871 10. M.. ?J. ^ Kran k enge sch.* Kommt am 4 . Krankheitsta^e 
schwerkrank mit Rachendiphtherie. Temp. 38-1°. Am 6. Tage Temperatur¬ 
anstieg auf 40-9 \ am 7. Tage Exitus. «Über Nase nichts erwähnt.) 

Pathol.-Anatom.: 26 b p. m. O. B. 

Bakt. Blutbef.: 8 Durchsetzt mit Strept. pyog. 

Liquor: Klar, normale Menge, weiche Hirnhäute o. B. In 5 Ösen 
fanden sich 5 Kolonien Diphtheriebazillen. Tier t nach 36 Stunden mit 
typischem Befund. 

3. 889 10. B.. 9 Jahre. Krankengesch.: Wird am 3. Krankheits¬ 
tage mit 37 • 9° Temperatur, mit stark sezernierender, völlig verlegter Käse 
und Rachendiphtherie schwerkrank eineeliefert. Starkes Nasenbluten. Haut¬ 
blutungen. Temperatur hält sich um 38°. Am 8. Ta^e Exitus. 

Pathol.-Anatom.: 32 h p. m. O. B. 

Bakt. Blutbef.: 12 ccm . Steril nach 2x24 Stunden. 

Liquor: Klar, nicht vermehrt. Hirnhäute o. B. In 10 Ösen 4 Kolon. 
Diphtheriebazillen. Tier nach 36 Stunden t. 

4. 966 10. S., 1 Jahr. Krankengesch.: Wird am 4. Krankheits- 
taire mit 38-6° Temp., schwerer Nasen-Rachendiphtherie gebracht. Serös- 
hämorrhagisches Sekret aus der Nase enthält kulturell Diphtheriebazillen. 
Temperatur hält sich um 37*5°, am 7. Tage Exitus. 

Pathol.-Anatom.: 18 h p. m. O. B. 

Bakt. Blutbef.: 4 oc “. Bact. coli cornm. und Strept. pyog. 

Liquor: Klar, vermehrt. Hirnhäute o. B. In 12 Ösen 3 Kol. Diphtherie¬ 
bazillen und einige Kol. Bact. coli cornm. Tier f nach 3 X 24 Stunden. 

5. 1093 10. T. Krankengesch.: Kommt am 3. Krankheitstage mit 
groben schmutzigen Membranen im Rachen und stark sezernierender, ver¬ 
legter Nase. Völlig apathisch. Vom 7. Tage an fieberfrei, erholt sich etwas. 
Nasenbluten. Am 12. Tage unter zunehmender Herzschwäche und starker 
Unruhe Exitus. 

Pathol.-Anatom.: O. B. 

Bakt. Blutbef.: 6 ccr \ durchsetzt mit Strept. pyogen. 

Liquor: Klar, nicht vermehrt: Hirnhäute o. B. Neben zahlreichen 
Streptokokkenkolonien einzelne Kolonien Diphtheriebazillen. Tier f nach 
48 Stunden. 

6. 1129 10. K., 7 Jahre. L Krankengesch.: Wird am 6. Krank¬ 
heitstage mit 39° in schwerkrankem Zustande mit hochgradig verlegter, 
sezernierender Nase und Tonsillardiphtherie eingeliefert. Am 8. Tage auch 
Membranen auf den Lippen. Nasenbluten. Nach 4 fieberfreien Tagen am 
13. Krankheitstage Exitus. 

Pathol.-Anatom.: Haemorrh. cutis et subcutis. 

Bakt. Blutbef.: 8 ccm , zahlreiche Kol. Strept. pyogen, und Dipl. lanc. 
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Liquor: Reichlich, klar; Hirnhäute o. B. Neben reichlich Streptok. 
und Lanc. einzelne Diphtheriebazillenkolonien. Tier f nach 24 Stunden. 

7. 1216/10. K., 4 Jahre, Krankengesch.: Mit 38° am 3. Krank¬ 
heitstage aufgenommen, schwerkrank. Über Nase nichts angegeben. Fieber¬ 
freier Verlauf bis zum Exitus am 7. Tage an zunehmender Herzparalyse. 

Pathol.-Anatom.: 24 h p. m. Myodegen. cord. adip. Hypertrophia 
ventriculi sin. 

Bakt. Blutbef.: 10 ccm , steril nach 2x24 Stunden. 

Liquor: Nicht vermehrt, klar. Meningen o. B. Reichlich Diphtherie¬ 
bazillen. Tier f nach 2X24 Stunden. 

8. 1221/10. N., 3 Jahre, 9. Krankengesch.: Scharlach-Diphtherie. 
Krankenblatt nicht zugänglich. 

Pathol.-Anatom.: Pericarditis serofibrinosa. Pleuritis fibrinosa. 

Bakt. Blutbef.: 8 Cfm , durchsetzt mit Strept. pyog. und Staph. pyog. 
aureus. 

Liquor: Klar, reichlich; Meningen o. B. Reichlich Kokken und ziem¬ 
lich viel Kol. Diphtheriebazillen. Meerschweinchen f nach 2 X 24 Stunden. 

9. 1237/10. 8., 14 Jahre, <$. Krankengesch.: Aufgenommen am 
3. Krankheitstage mit ausgedehnten schmierigen Membranen auf Qaumen 
und im Kehlkopf. Nase sezerniert hämorrhagisch, ist verlegt. Am 5. Tage 
fieberfrei, am 10. Tage Herztod. 

Pathol.-Anatom.: 30 h p. m. Myodegen. cord. adip. Haemorrhagiae 
cutis, subcutis, subendocard. 

Bakt. Blutbef.: 12 ccm . Mehrere Kolonien Dipl. lanc. 

Liquor: Vermehrt, klar. Meningen o. B. Lanceolatus und Diphtherie¬ 
bacillen. Meerschweinchen f nach 24 Stunden. 

Wir sehen, daß es sich um schwerkranke, meist benommene, sehr 
unruhige Patienten handelt, bei denen sich in einigen Fällen hohes Fieber 
bis zum Exitus fand, meist jedoch waren die letzten Tage vor dem Tode 
fieberfrei, in Fall 5 waren es sogar 6 fieberfreie Tage vor dem Tode. 
Auffällig ist, daß in sechs Fällen eine schwere Nasendiphtherie bestand, 
und es liegt der Gedanke nahe — wie es Westenhoeffer auch bei 
Meningokokken-Meningitis annimmt —, daß die Invasion in die Spinal¬ 
flüssigkeit von der Nase aus durch die Lamina cribrosa erfolgt. 

Ob das Vorhandensein der Diphtheriebazillen in der Cerebrospiual- 
flüssigkeit auch für die postdiphtheritischen Lähmungen verantwortlich 
gemacht werden kann, wagen wir nicht zu entscheiden, immerhin wäre 
es möglich, daß durch das Fortschreiten der Diphtheriebazillen in den 
Nervenscheiden der einzelnen Stämme eine direkte Schädigung der Nerven 
herbeigeführt werden könnte. 

Wie beim Blut, so nehmen wir auch bei der Spinalfiüssigkeit an, daß 
die Diphtheriebazillen nicht postmortal eingewandert sind, sondern in vivo 
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vorhanden waren; es würde sich daher empfehlen, klinisch bei geeigneten 
Diphtheriefällen bakteriologische Untersuchungen des Blutes und der 
Spinalflüssigkeit vorzunehmen, um unsere postmortalen Befunde zu be¬ 
stätigen und besonders auch, um über den Zeitpunkt des Eindringens ins 
Blut ins klare zu kommen. 

Es wird weiter Aufgabe der Kliniker sein müssen, durch systematische 
bakteriologische Blutuntersuchungen nachzuweisen, ob Bakteriämie durch 
Diphtheriebazillen häufig ist, ob sie in jedem Falle zum Tode führt, oder 
ob eine Heilung möglich ist. 
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und die Übertragung der Lepra auf Tiere. 

Von 

R. Campana 

in Bum. 


(Hierin Tnf. TI.) 


Da neuerdings zwei wichtige Fragen, nämlich die Möglichkeit, den 
Leprabacillus zu kultivieren und die Lepra auf Tiere zu über¬ 
tragen, wieder bearbeitet und diskutiert worden sind, halte ich es für 
angemessen, auch meinerseits darauf zurückzukommen und dabei den 
Autoren auf ihren Wegen zu folgen. Aus der Literatur hebe ich nur 
dasjenige hervor, was direkt Bezug auf den hier behandelten Gegenstand 
hat. Im übrigen muß ich auf mein Buch über die Lepra verweisen, das 
schon in 3. Auflage erschienen ist und in der Ausgabe von 1880 (Milano. 
Fratelli Rechiedei) eine ausführliche Bibliographie bringt. Wenn ich 
auch in gewissen Fragen meine eigenen Schlüsse ziehe, so spiegeln sie 
doch die unsterblichen Ideen eines Robert Koch wieder, dessen Lehren, 
besonders denjenigen bezüglich der Tuberkulose, wir den größten Fort¬ 
schritt in der Auffassung auch der anderen chronischen Infektionskrank¬ 
heiten verdanken. 

Züchtung des Leprabacillus. 

Auf die Einzelheiten der verschiedenen Züchtungsverfahren der Autoren 
hier einzugehen, wäre Zeitvergeudung; doch möchte ich auf Grund meiner 
eigenen Erfahrungen folgendes hervorheben, was ich zuin Teil schon in 
früheren Arbeiten mitgeteilt habe. 
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Kulturen vou Bazillen, welche die Merkmale des Leprabacillus 
besaßen, habe ich nur auf festen, neutralen anaeroben Nährböden 
erhalten und ausnahmsweise in der Flüssigkeitsschicht, welche sich unter 
dem festen Nährboden ansammelt, wo die hinabgesunkenen Bazillen weiter¬ 
leben, wenn sie sonst nicht gestört werden. Von Mischkulturen erhält 
man häufig aerobes Wachstum auf festen sowohl wie flüssigen Nährböden. 
Dabei handelt es sich hauptsächlich um Fäulnisbakterien und ein dem 
Diphtheriebacillus ähnliches Bacterium. Aber das hat mit dem Lepra¬ 
bacillus nichts zu tun. 

Die Säurebildung des echten Leprabacillus ist gering und in den 
klinischen Fällen etwas schwankend: am deutlichsten ist sie in frischen, 
schweren Fällen ausgesprochen. Das wiederholt sich einigermaßen auch 
in den Kulturen, wo die frischesten auch am schwersten zu färben sind. 
Der Leprabacillus zeigt bisweilen so stark saure Reaktion, daß er zuerst 
die basische und dann die neutrale Färbung annimmt. Ich kann aber 
nicht sagen, daß dieser Bacillus gelegentlich alkalisch wird, wie es in 
Senators Klinik für den Tuberkelbacillus beobachtet wurde; 1 dagegen 
habe ich lebhaft alkalische Reaktion in fauligem Materiale von Rinder¬ 
tuberkulose gefunden und bin der Meinung, daß der Tuberkelbacillus 
häufiger, als man glauben wollte, die neutrale Reaktion annimmt, ohne 
indessen deutlich alkalisch zu werden. 

Die Kultur, die ich für diejenige des echten Leprabacillus halte, 
habe ich in Fig. 1, Taf. VI, abgebildet, während Fig. 2, Taf. VI, den 
äußerst virulenten anaeroben septischen Streptococcus, Fig. 3, Taf. VI, 
den pseudo-anaeroben septischen Streptobacillus (oder Streptotrix) darstellt, 
zwei pathogene Arten, die zusammen mit den gewöhnlichen septischen 
Bakterien neben dem Leprabacillus bei traumatischen Läsionen usw. Vor¬ 
kommen. 

Bei meinen immer wieder aufs neue wiederholten Kulturversuchen 
habe ich folgendes festgestellt: 

Die von mir kultivierten Bazillen zeigen ein so charakte¬ 
ristisches anaerobes Wachstum, wie es mir von keiner anderen Bak¬ 
terienart bekannt ist; auch in dem Hiblerschen Werke „Über die patho¬ 
genen Anaeroben, 1908“, und anderen Arbeiten habe ich nichts Ähnliches 
gefunden. Morphologisch, und auch in der Art ihrer Lagerung, gleichen 
sie vollkommen den Leprabazillen. Es sind gerade oder ein wenig ge¬ 
bogene Stäbchen, oft etwas kürzer als die der Tuberkulose, und mit 2, 3 
oder mehr Punkten im Protoplasma, die sich mit den gewöhnlichen Tink- 


1 Gotis, Weitere Erfahrungen über meine Methode der Tuberkelbazillenfarbung. 
Berliner klin. Wochenschrift . August 1910. 
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tionsmethoden intensiver färben und ihre Farbe auch durch Behandlung 
mit 10 Prozent Salz- oder Salpetersäure nicht verlieren. 

Man sieht dann keine Stäbchen mehr, sondern nur Reihen von 
Punkten. Wenn man die Ehrlichsche Nachfärbung anwendet und den 
alkalischen Farbstoff etwas länger einwirken läßt, so erscheinen sie etwas 
dunkler oder mehr violett gefärbt als die Masse des Protoplasmas. Diesen 
Bacillus habe ich wiederholt in Reihen von Kulturen fortgezüchtet, und 
zwar auf einem Nährboden von folgender Zusammensetzung: Agar-Agar, 
reines Fleischpepton von 2 oder 3 Prozent, Kochsalz, und Traubenzucker 
1 Prozent. Niemals entwickelte er sich in flüssigen Nährböden, aus wel¬ 
chen ich den Sauerstoff durch inkombustible Gase vertrieben hatte. Er 
bedarf einer gleichmäßigen, ununterbrochenen Wärme zwischen 37 und 40° 
und ist gegen Temperaturschwankungen, die selbst in gut regulierten 
Apparaten öfter Vorkommen, sehr empfindlich. Die ersten Spuren der 
Entwicklung bemerkt man zwischen dem 7. und 9. Tage als eine leichte 
lineare Trübung (Stichkultur) in der Mitte oder in den zwei untersten 
Dritteln des Reagensglases. Nach 2 bis 3 Tagen ist die Trübung etwas 
breiter geworden. Bei genauerem Zusehen erkennt man, daß sie aus 
reihenweise angeordneten Pünktchen besteht, die sich vom Centrum her 
einige Millimeter weit gegen die Peripherie hin vorschieben. Die Röhrchen 
pflege ich zuzuschmelzen, um das allmähliche Eindringen von Sauerstoff 
und zufällige Verunreinigungen zu verhindern. 

Diese Kulturen lassen sich unbegrenzt fortpflanzen, vorausgesetzt, daß 
sie rechtzeitig übergeimpft werden. 

Wenn die Kulturen Kedrowskis, wie er selber sagt, nicht mit dem 
eigentlichen Bacillus der Lepra des Menschen übereinstimmen, so hält es 
andererseits nicht schwer, den Nachweis zu führen, daß sie auch keine 
Reinkulturen sind. Das würde ja nichts weiter schaden, wenn man sie 
nur als ein Durchgangsstadium benutzte, um aus ihnen Reinkulturen zu 
züchten; aber es macht sehr viel aus, wenn man sie direkt zu Infektions¬ 
versuchen verwendet. Nehmen wir an, es wären Mischkulturen, so be¬ 
ginnen die in ihnen enthaltenen gewöhnlichen Fäulnis- und Gärungserreger 
sofort reizend auf die Gewebe eiuzuwirken, und naturgemäß erzeugen sie 
in den inneren Organen entzündliche Infiltrate, die dem Grade nach wech¬ 
seln, je nach der Intensität des Reizes, und häutig selbst wieder Zentren 
neuer Krankheitsprozesse werden. Wir dürfen uns aber in der experi¬ 
mentellen Pathologie nicht damit zufrieden geben, daß wir sagen: Ich 
habe dieses Material (in unserem Falle also eine Mischkultur) eiugespritzt 
und habe danach Entzündung und Knötchenbildung erhalten; also erzeugt 
dieses Material diese Entzündungserscheinungen. Wir müssen vielmehr 
weiter spezialisieren, wie es beispielsweise der Physiker macht, wenn er 
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etwa feststelleu will, von welchen Strahlen des Spektrums eine gewisse 
Lichterscheinung hervorgerufen wird. Dann unterwirft er die einzelnen 
Teile des Spektrums einer isolierten Untersuchung und erfährt daraus, 
auf welche Strahlen die Lichterscheinung zurückzuführen ist. So muß es 
auch in unserem Falle gemacht werden; man muß wenigstens mit Rein¬ 
kulturen arbeiten, mögen es Leprabazillen sein oder nicht. Aber wie kann 
man von Reinkulturen sprechen, wenn sie sich weder morphologisch noch 
in ihren biologischen Wirkungen gleich verhalten, in dem Maße, daß der 
Autor Kulturen von der Kategorie A, B, C usw. unterscheiden muß? 

In diesem Falle muß man auf die Wirkungen von Fäulniserregeru 
rechnen, wenn auch nicht bei allen, so doch bei einigen Kulturen, und 
man weiß, daß dann auch säurefeste Bazillen nicht zu fehlen pflegen. 

Ganz besonders fordert die erste Schlußfolgerung des Autors zum 
Widerspruch heraus, welche lautet: „Der Lepraerreger zeichnet sich in 
künstlichen Kulturen durch große Formverschiedenheit aus; er stellt 
an sich ein Bacterium dar, das augenscheinlich einen komplizierteren Ent¬ 
wicklungszyklus aufweist, als man es bisher geglaubt, und wohl kaum zur 
Gruppe der stäbchenförmigen Bakterien gezählt werden kann; aller Wahr¬ 
scheinlichkeit nach muß er mit dem Tuberkulose- und Diphtherieerreger 
in die Streptotrii- oder Aktinomycesgruppe eingereiht werden.“ 

Das ist die Schule, welche einen phylogenetischen Zusammen¬ 
hang zwischen Tuberkulose, Lepra, Diphtherie und Streptotrix 
konstruiert und damit eine bedauerliche Unsicherheit in der Ätiologie 
herbeiführeu würde, wie es die Phylogenie schon bei den Fermenten 
und Hyphomyzeten verschuldet hat, weil man sich nicht an das mor¬ 
phologische Studium der einzelnen Fermente halten wollte und auch nicht 
berücksichtigte, unter welchen Formen sie auf den verschiedenen Nähr¬ 
böden auftreten. Das ist die Schule, welche den Entwicklungszyklus ge¬ 
wisser, für pathogen gehaltener Sporozoen nicht klarzustellen vermag 
und nun auch dieselbe Unsicherheit in das Gebiet der Schizomyzeten 
hineinträgt. 

Man kann unmöglich die gesamten, so verschiedenen Kulturen der 
Autoren als eine gelungene Reihe von Leprakulturen ansehen. Die Kul¬ 
turen müssen vielmehr immer die gleichen sein, ob aerob oder an¬ 
aerob, weil wir beim Leprösen immer nur ein und denselben Bacillus 
und Detritus desselben antreffen. 

Wenn wir einige der Kulturen der Autoren näher ansehen, von den 
ältesten angefangen, so Anden wir folgendes. 

Die Kultur von Bordone Uffreduzzi, die seinen geschicktenHäuden 
ein einziges Mal gelungen ist, war eine Tuberkulosekultur. 
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Die von Gianturco gezüchteten Bazillen hatten eine gewisse Be¬ 
weglichkeit, von der Bordone Uffreduzzi nichts erwähnt, und die man 
auch beim Bacillus der Lepra nicht kennt. Und wo findet man heute 
noch diese Kulturen? Man weiß nichts mehr von ihnen, und deshalb 
brauche ich wohl nicht weiter auf sie einzugehen. 

Meine Aufgabe wird mir erleichtert, wenn wir die Hiblerschen 
,.Untersuchungen über die pathogenen Anaeroben“ durchsehen, wo wir 
vergeblich nach einem anaeroben Bacterium suchen würden, welches dem 
der Leprakranken gleicht, welches sich in derselben Weise entwickelt wie 
der von mir gezüchtete Bacillus und sich im Tierversuch negativ 
erweist. Wollte ich mich auf eine Erörterung der Frage eiulassen, ob es 
Zwischenformen gibt, welche berechtigen, an die Stelle der Lehre von der 
Beständigkeit der pathogenen Arten einen gewissen Polymorphis¬ 
mus und Pleomorphismus zu setzen, so hieße das nur diejenigen er¬ 
muntern, welche bakteriologisch nicht zum Ziel gekommen sind und nun 
von Arten reden, deren Vorhandensein sie nicht nachgewiesen haben. 

Die Grundlage bleibt immer die beim Leprösen gewonnene 
Kultur und die Morphologie des beim Menschen gefundenen Mikro¬ 
organismus. Wer diesen Boden verläßt, begibt sich vom Bereich der Tat¬ 
sachen auf das Gebiet der Vermutungen. Wenn übrigens auf diesen zahl¬ 
reichen Nährböden die Kulturen des Leprabacillus oder etwas Ähnliches 
so leicht gelingen, wie es Kedrowski im allgemeinen hinstellt, sowie alle 
Autoren, die sich ihm angeschlossen haben (Neisser, Babes, Barrani- 
kow, Bordone Uffreduzzi, Max Teich, Sproch, Czaplewski, Levy, 
van Houtum, Gübert, Karlinski, Hermann, M. J. Clegg), dann 
verstehe ich nicht, warum man mit diesen Kulturen bei Tieren keine 
Lepra erzeugen kann, während die Übertragung doch so leicht bei Tuber¬ 
kulose und Rotz gelingt, bei denen es umgekehrt besonders schwer ist, 
Reinkulturen zu erhalten. 

Ich werde mich also im folgenden mit zwei Gruppen von Tatsachen 
zu beschäftigen haben: 1. mit den Erfolgen der Übertragungsversuche der 
Lepra auf Tiere, und 2. mit den aus diesem Tiermaterial erhaltenen Kul¬ 
turen. Außerdem muß ich noch die Beziehungen der Tuberkulose zur 
Lepra besprechen und werde gelegentlich auch das Nastin erwähnen, 
weil ein Heilmittel für unsere Kranken ja das Allerwichtigste sein würde. 

Übertragung auf Tiere. 

Daß säurefeste Saprophyten neben dem Leprabacillus Vorkommen 
können, steht heute außer Frage. Findet man solche Bazillen bei den in 
Versuch befindlichen Tieren, so braucht das mit der Lepra nichts zu tun 
zu haben. 
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Daß andererseits Leprabazillen, lebende oder tote, von der Impf'teile 
aus nach anderen Organen, auch sehr weit weg verschleppt werden 
können, läßt sich leicht verstehen, und wenn an diesen Stellen eine Reak¬ 
tion im Gewebe gefunden wird, so bedeutet das nur im allgemeinen, daß 
auf eine Ursache eine Wirkung folgt, aber Lepra ist damit noch nicht 
erwiesen. Bei anderen Infektionen, z. B. der Syphilis, ist das nicht der 
Fall; die Spirochäte wird nur in geriuger Menge verschleppt und er¬ 
zeugt deshalb keine mechanische Reizung; die Leprabazillen aber, selbst 
wenn sie nur aus einer einzigen oder wenigen Zellen stammen, über¬ 
schwemmen die Organe zu Hunderten und Aberhunderten und verhalten 
sich zudem den auflösenden Kräften der Gewebe gegenüber sehr wider¬ 
standsfähig; ihre dauernde Anwesenheit ruft dann Gewebsstörungen hervor. 

Wenn ich nun auch imstande bin zu behaupten, daß solche Kulturen 
Mischkulturen sind, so will ich andererseits nicht leugnen, daß es Be¬ 
ziehungen zwischen den Tuberkulosebazillen und gewissen Saphrophyten 
gibt, welche darin bestehen, daß sie in ihren Lebensbedinguugen auf¬ 
einander angewiesen sind. Daraus muß man dann entnehmen, daß wohl 
auch ähnliche Beziehungen zwischen dem Leprabacillus und dem oben 
erwähnten Dipbtheroiden bestehen mögen, indem letzterer die nekroti¬ 
sierende Einwirkung des ersteren auf die Gewebe des Menscheu unter¬ 
stützt und beschleunigt. Und ebenso wird man zugeben müssen, daß das 
Zusammenwirken mehrerer Arten von Mikroorganismen auch einmal einen 
wohltätigen Einfluß auf den Verlauf einer Kraukheit auszuüben vermag. 
Auf die Lepra übertragen bedeutet dieses, daß irgend ein in Gesellschaft 
des Leprabacillus lebender Saprophyt dem Kranken gegenüber schützende 
und heilende Eigenschaften zeigen kann, und daß die Biotherapie 
daraus Nutzen zu ziehen vermag, wie das z. B. mit dem Nastin (Leprin) 
der Fall zu sein scheint. Deshalb besteht für mich auch kein Grund. 
Arbeiten entgegenzutreten, welche diese Angelegenheit aufzuklären be¬ 
stimmt sind. 

In dieser Zeitschrift (Bd. 66) sind Photographien veröffentlicht, 
welche die Veränderungen darstellen, die nach Einführung leprösen 
Materiales in der Leber der Versuchstiere aufgetreten sind. Die daneben 
gestellten bunten Abbildungen sind so naturgetreu und geben ein so 
klares Bild von dem ganzen Vorgang, daß mau ohne weiteres sagen kann: 
hier handelt es sich nicht um Lepra. Da sieht man Bazillen mit 
vollem Phytoplasma: dann keulenförmige Bazillen wie bei gewissen Formen 
der Angina, und reihenförmig augeordnete ovoide Diplokokken. Wer aber 
hat jemals solche Formen gesehen in jenen Fällen, wo die Verimpfung 
reinen leprösen Materiales scheinbar angegangen ist. indem man an der 
Impfstelle Leprabazillen wiederüudet ? ich sage scheinbar, weil man jenseits 
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der Impfstelle keine Leprabazillen mehr antrifft. Wenn man allerdings 
septisches Lepramaterial verimpft, so kann man eitrige Infiltrate 
erhalten, ähnlich wie in den Fällen Kedrowskis, wie man es aber 
niemals in den übrigen sehr seltenen Fällen findet, wo die Lepra das 
Peritoneum ergriffen hat. Beim Kaninchen wird die eitrige In¬ 
filtration so dicht, daß sie das Aussehen eines Granuloms annimmt, 
wie man sich leicht an Schnittpräparaten überzeugen kann, wenn man 
die Tiere zu verschiedenen Zeiten nach der Impfung untersucht. Verimpft 
man leicht septisches Material und beobachtet die nicht akut zugrunde 
gehenden Tiere längere Zeit, so wird man finden, daß einige die Krank¬ 
heit überwinden; andere aber verlieren die Freßlust, magern ab und sterben, 
selbst noch nach Monaten. Diese zeigen dann im Peritoneum, und vor¬ 
züglich in der Epiploe konglomerierte Knötchen, die aus Leukozyten¬ 
anhäufungen bestehen, denen Mikrokokken und Detritus beigemengt ist; 
und wenn das Material leprös war, so können dazwischen auch Zellen auf- 
treten, welche Leprabazillen einschließen. Ein solches Präparat ist in 
Fig. 10, Taf. VI wiedergegeben. Es stammt aus einem der erwähnten 
Knötchen des Peritoneums. In Fig. 8, Taf. VI ist eine Reihe solcher 
Knötchen in natürlicher Größe dargestellt. Im übrigen war das Peritoneum 
in diesem Falle leicht gerötet, verdickt, und von schwach sanguinolentem 
Serum bespült. Zur weiteren Untersuchung wurde ein Knötchen ab¬ 
getrennt, Fig. 9, Taf. VI; es zeigt eine von peritonealem Bindegewebe 
gebildete Kapsel und einen Inhalt, der nach dem Zerzupfen und Färben 
in Fig. 10, Taf. VI dargestellt ist. Man sieht hier zwischen den Leuko¬ 
zyten eine einzige Zelle, die augenscheinlich Leprabazillen enthält, die ein 
ganz anderes Aussehen haben als die zum Vergleich in Fig 11, Taf. VI 
wiedergegebenen keulenförmigen Bazillen. 

In einem anderen Falle von Übertragung reinen Lepramateriales, 
das also keine septischen Beimengungen enthielt, entstand im Peritoneum 
an der Leber eine leichte Verdickung von geringer Ausdehnung, mit ein¬ 
gestreuten kleinen Knötchen. Durch die mikroskopische Untersuchung 
wurden darin echte Leprabazillen festgestellt, wie die Figg. 4—7, Taf. VI 
zeigen, aber, wie man sieht, in gauz andrer Anordnung als in den schönen 
Figuren Kedrowskis, die vielmehr dementsprechen, was ich in Fig. 11, 
Taf. VI dargestellt habe. 

Wenn mau bedenkt, daß die bei unzivilisierten Völkern so häufige 
Lepra niemals auf ihre Haustiere übergeht, wie allgemein zugegeben 
wird, so müßte man annehmen, daß in einem beliebigen entzündlichen 
Granulom, wie wir es beim Experimentieren erzeugen, der Leprabacillus 
seine morphologischen Eigenschaften verliert, ein anderer wird, und dann 
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nicht mehr fähig ist, in den Tieren weiter zu vegetieren. Eine solche 
Annahme streift aber doch an die Unmöglichkeit. 

Zu den Tieren, mit welchen ich experimentiert habe, gehören auch 
die Mäuse, mit denen ich hauptsächlich 1890 in Berlin im R. Kochschen 
Institute arbeitete, wo auch Prof. R. Pfeiffer sich überzeugte, daß bei 
den Übertragungsversuchen eine wirkliche Vermehrung der Leprabazillen 
ausblieb. Diese Erfahrungen glaube ich auch auf die japanischen 
Mäuse übertragen zu sollen, da Kitasato bei ihnen die Leprabazillen 
nur bis zu den regionären Lymphdrüsen verfolgen konnte. Die ab¬ 
weichenden Beobachtungen anderer Forscher würden sich durch die An¬ 
nahme erklären, daß auch bei den Mäusen Mischinfektionen mit einem 
säurefesten Bacillus Vorkommen, wie wir es von den Kaninchen 
her kennen. 

Sehen wir uns unter diesem Gesichtspunkte die Beobachtungen 
Kedrowskis 1 an, so finden wir z. B. folgende Angaben: 

„In den Lungen (des Kaninchens) bedeutende Mengen disseminierter, 
äußerst kleiner Knötchen von graulicher Farbe; unter ihnen treten größere 
Knötchen hervor usw. — Größere Knötchen bestehen aus einer käsigen 
Masse, die an der Peripherie entweder mit einem schmalen oder ziem¬ 
lich breiten Ring epithelioider Zellen umgeben ist, unter denen zu¬ 
weilen Langhanssche Riesenzellen Vorkommen.“ „Nach Ziehl-Neelseu 
ließen sich in allen Organen nicht viele säurefeste Bazillen nachweisen. 
die entweder in der käsigen Masse oder in den epithelioiden Zellen lagen.“ 

Das ist allerdings etwas anderes als die chronischen septischen 
Prozesse, die wir vorher kennen gelernt haben. Aber was sind das nun für 
säurefeste Bazillen, die so spärlich angetroffen wurden, und die der Autor 
selber weder für Tuberkel-, noch für Leprabazillen halten kann, und die 
sich in einem Organe (Lunge) finden, in welchem säurefeste Bazillen 
fast nie fehlen? Für Lepra sind es viel zu wenig, und wenn Lepra¬ 
bazillen im Organismus zugrunde gehen, so bildet sich keine käsige 
Masse, sondern es bleibt ein granulös-fibröses Gewebe zurück, ohne Ein¬ 
sprengung von epithelioiden Zellen; diese finden sich, mehr oder 
weniger verändert, nur da, wo normalerweise eine mit Epithel bekleidete 
Oberfläche vorhanden ist. — Außerdem ist zu diesem Versuch zu be¬ 
merken, daß das Injektionsmaterial aus einer Kultur der Unterart B 
bestand, die säureempfindlich, aber nicht säurefest ist. 

Nichts anderes ergab der darauf folgende Versuch, mit Einbringung 
der Unterart C in das Großhirn: dieselben Veränderungen, besonders 


1 Kedrowski, Experimentelle Untersuchungen über Lepraimpfungen bei Tieren. 
Diese Zeitschrift. 1910. Bd. LXVI. S. 28ff. 
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auch verkäste Knötchen; dazu eine leichte Verdickung der Pia am 
Brust- und Lendenmark, im Rückenmark selber, und in Ganglien¬ 
zellen. In allen veränderten Organen spärliche Mengen säurefester 
Bazillen: „sogar im Rückenmark sind in diesem Falle ihrer nicht viele, 
nicht mehr als 3 bis 5 bis 7 in einer Zelle.“ 

Bei weißen Mäusen ergab die säureempfindliche Unterart A 
dasselbe Resultat: äußerst kleine Knötchen in geringer Anzahl und spär¬ 
liche säurefeste Bazillen; in der Leber z. B. nur 5 bis 10 in einem ganzen 
Knötchen; selbst in der Milz, wo sie am zahlreichsten vorkamen, immerhin 
so spärlich, daß man sie in jeder befallenen Zelle leicht zählen konnte. 

Es würde nicht lohnen, alle Versuche im einzelnen zu besprechen; 
es ist immer dasselbe. Nach Kedrowski also sind die Ausgangsmaterialien, 
die zu diesen Resultaten führten, Leprakulturen gewesen; nach meiner 
Auffassung und nach derjenigen anderer Autoren waren es keine Lepra¬ 
kulturen; die Knötchen aber sind nichts weiter als der Effekt irgend 
welchen entzündlichen Reizes, nur keine Lepraknötchen, wie 
Kedrowski annimmt. 

Das Ergebnis aller bisherigen Untersuchungen, betreffend die Über¬ 
tragbarkeit der Lepra auf Tiere, ist also folgendes: 

1. Die Lepra ist auf Tiere nicht übertragbar. 

2. An der Impfstelle können die Leprabazillen lange Zeit liegen bleiben 
und den Anschein einer gelungenen Infektion erwecken; aber diese lokale 
Erscheinung läßt sich nicht nur mit lebendem, sondern auch mit totem 
Material erzielen, so beispielsweise mit leprösem Gewebe, das 10 Jahre 
lang aufbewahrt war, und in welchem die Bazillen doch wohl abgestorben 
waren. (Campana, Leloir, Metschnikoffsche Schule.) 

3. Die Erscheinungen, welche Melcher und Ortmaun, sowie jetzt 
Deycke erhielten, sind schon früher von Sugai und anderen gesehen 
worden, mich selber nicht ausgeschlossen. 

Inwieweit meine eigenen Untersuchungen mich zu der hier gegebenen 
Auffassung berechtigen, möchte ich in folgendem kurz darlegen. 

1. Die Tiere, bei welchen neuerdings wieder meine Übertragungs¬ 
versuche fehlschlugen, waren 2 Schweine, 7 Hühner, 2 Schafe, 3 Hunde, 
3 Affen, Kaninchen und Meerschweinchen. Das lepröse Material wurde 
zerrieben und in reichlicher Menge subkutan eingeführt, bei Meerschweinchen 
und Kaninchen auch intraperitoneal. 

Die Injektionsstelle wählte ich so, daß man sie leicht beobachten 
konnte, sei es durch Inspektion oder Palpation, unter anderem die Cornea 
und die Bartlappen der Hühner, so daß mir der geringste Erfolg nicht 
entgehen konnte. Dabei habe ich die Beobachtung Neissers vollauf be¬ 
stätigt gefunden, daß die Leprabazillen an der Injektionsstelle liegen 

ZeiUchr. f. Hygiene. LXVII 


Digitized by Gougle 


24 


Original fro-m 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 



370 


R. Campana: 


Digitized by 


bleiben, aber keine Lepra erzeugen, wie Koch, Köbner und andere mit 
Recht behauptet hatten. Bei größeren Tieren habe ich die Ohren bevor¬ 
zugt, um den Gang der klinischen Erscheinungen leicht beobachten und 
das mikroskopische Verhalten der eingebrachten Bazillen bequem verfolgen 
zu können. 

Sieht man sich nun die Bazillen näher an, welche die Autoren im 
Peritoneum, in der Leber usw. erhalten haben und in gutem Glauben 
für Leprabazillen ausgeben, so bemerkt man sofort, daß sie von den echten 
Leprabazillen abweichen durch unregelmäßige, oft keulenartige Form, durch 
bedeutendere Größe, welche die mittlere Größe des Leprabacillus Über¬ 
tritt, durch gleichmäßigere Färbbarkeit, so daß die Eigentümlichkeiten 
des Protoplasmas und der Körnchen fehlen, die allen Beobachtern von 
Hansen bis Neisser, von Cornil bis Unna bekannt sind. Das, was 
z. B. Kedrowski abbildet, erinnert in nichts an den Leprabacillus; es 
ist ein anderer Bacillus als derjenige, der sich im Organismus der 
Leprösen findet. 

Ich spreche hier nicht von der Streptothrix, die sich in Nährböden 
entwickelt, welche für die Kultur des Leprabacillus bestimmt sind. Es 
ist klar, daß dieses ein ganz anderer Mikroorganismus ist, der sich bei 
septischen Individuen leicht dem Leprabacillus beigesellt; vielleicht be¬ 
sitzt er sogar die Eigenschaft, die Ausbreitung des leprösen Prozesses zu 
hemmen, denn er liefert ja jene Stoffe, welche unter dem Namen Nastin 
gehen, die den Leprösen nicht schaden und in manchen Fällen sogar nütz¬ 
lich sind; auch einen meiner eigenen Fälle haben sie günstig beeinflußt. 
Damit ist aber noch lange nicht erwiesen, daß Kedrowskis Bacillus I 
und viele andere seiner Vorgänger echte Leprabazillen seien. 

Ich kann mich also dahin zusammenfassen: 

Wenn man lepröses Material auf Mäuse, Kaninchen oder andere 
Tiere überträgt, so tritt einer von beiden Fällen ein: 1. entweder, man 
hat aseptisch gearbeitet; daun findet man nach längerer Zeit Residuen 
des eingebrachten Materiales, mit Leprabazillen und ihrem Detritus; oder 
2. die Asepsis hat versagt; dann findet man die Anzeichen einer mehr 
oder weniger zirkumskripten, oft auch progressiven Entzündung und 
septische Knötchen, welche in nichts an die Lepra des Menschen erinnern. 

Ich füge hier einige Experimente ein, welche meiner Auffassung zur 
Stütze dienen. 

Es wurden immer je 3 Kaninchen subkutan und intraperitoneal mit 
verschiedenem Material injiziert, und zwar wurde benutzt 

1. eine 4 Tage alte Streptothrixkultur in Fleischbrühe; 

2. Lepramaterial, das zwar nicht septisch infiziert war, aber ohne 
aseptische Kautelen entnommen und zerrieben wurde; 
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3. zerriebenes septisches Lepramaterial. 

12. Juli. Kaninchen Nr. 1 erhält ein Gemisch von Streptothrixkultur 
und Lepramaterial. 

Kaninchen Nr. 2 erhält nur von diesem Lepramaterial. 

28. Juli. Kaninchen Nr. 3 erhält septisches Lepramaterial. 

1. August Kaninchen Nr. 3 an Sepsis eingegaugen. Dem Peritoneal¬ 
exsudat sind wenige Leprabazillen beigemengt. 

Kaninchen 2 magert ab; das Gewicht ist von 1 kg auf 800* zurück¬ 
gegangen. 

Kaninchen Nr. 1 zeigt an der Einstichstelle für die subkutane In¬ 
jektion eine weiche Geschwulst von der Größe einer guten Haselnuß. 
Später geht das Tier ein, und es finden sich an der EpiploP die Knoten, 
welche in Fig. 8 Taf. VI abgebildet sind. 

Wiederholungen dieses Versuches ergaben im wesentlichen dasselbe 
Resultat, nur daß der Grad der Sepsis je nach der Virulenz des benutzten 
Materiales verschieden war. 


Vor kurzem hatte ich Gelegenheit, ein Meerschweinchen zu unter¬ 
suchen, das 8 Tage nach einer Injektion einging, welche aus 2 0Cm einer 
Tnberkulosekultur in Fleischbrühe bestand, in welcher sich eine Sporothrix 
entwickelt hatte. Im Peritonealexsudat auf der Leber fanden sich die 
in Fig. 12 Taf. VI abgebildeten spindelförmigen Bazillen, welche nach 
der Doppelfärbung einen leichten Fuchsinton bewahrt hatten. Diese 
Eigentümlichkeit der Sporothrixsegmente führe ich hier darauf zurück, daß 
sie durch die Entwicklung albuminoider Produkte entstanden ist, deren 
Aktivität durch die Anwesenheit eines säurefesten Bacillus erhöht wurde; 
in unserem Falle also durch die Tuberkulosekultur; in anderen Fällen, 
mit deren Untersuchung ich noch beschäftigt bin, durch den Lepra¬ 
bacillus, und in den ähnlichen Kedrowskischen Fällen durch säurefeste 
Saprophyten. 

Wenn, wie bekannt, die Sepsis schädigend auf die lokalen Prozesse 
der Syphilis und der Tuberkulose einzuwirken vermag, so wird man sich 
vorstellen können, daß sie auch einmal zur Abstoßung oder Zerstörung 
dieser Lokalisationen führen kann. Desgleichen findet man hin und 
wieder, daß von septischen Prozessen ein solcher Einfluß auf die Lepra 
ausgeübt wird. Das stimmt auch mit der von mir gemachten Beobachtung 
überein, daß ein Streptokokkenerysipel eine lepröse Dermatitis 
zur Resolution zu bringen vermag (Italia medica 1*81). Demnach 
muß man mit der Möglichkeit rechnen, daß ein ebensolcher Einfluß von 
einem Pseudodiphtheriebacillus ausgeübt werden kann, wie ihn Deycke 
studiert hat; ein Bazillus, der vielleicht das Nastin liefert. 

'i\ * 
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Auf Grund solcher Erwägungen habe ich es für wichtig erachtet, 
das Nastin zu meinen Untersuchungen heranzuziehen, und ich kann 
bestätigen, daß nach längerem Gebrauch des Nastins eine lokale Reaktion 
beim Leprösen nicht zu verkennen war. Indessen würde es nötig sein, 
noch eine ganze Reihe solcher Beobachtungen zu machen, um sagen zu 
können, ob das Arzneimittel diese Reaktion erzeugt hat, oder ob es sich 
um eine jener Dermatitiden handelt, welche gelegentlich an Leprösen 
beobachtet werden, ohne daß man einen zufällig dazugekommenen Bacillus 
dafür verantwortlich machen könnte. So viel aber ist gewiß, daß diese 
Hautkongestion in einem Falle eintrat zu der Zeit, wo das Mittel ge¬ 
braucht wurde, und wo ein anderer zufälliger Reiz ausgeschlossen werden 
konnte, weil der Kranke unter klinischer Beobachtung stand. 

Daß das Nastin nicht nach jeder Injektion diese Kongestions¬ 
erscheinungen hervorruft, ist allen diesen Mitteln gemein, ähnlich wie 
beim Tuberkulin, indem der Reiz sich bei längerem Gebrauch des 
Mittels abstumpft. Aber wenn man diese Mittel ununterbrochen an- 
wendet, ohne dazwischen Pausen zu machen, so bleibt der örtliche Reiz 
kontinuierlich, auch wenn der Organismus sich an das Mittel gewöhnt hat. 

In bezug auf die Färbetechnik der Leprabazillen in sehr alten Lepromen 
möchte ich noch hinzufügen, daß, wenn nicht alle, doch der größte Teil 
der Leprabazillen die Blaufärbung annimmt, wenn sie mit alkalischem 
Fuchsin vorgefärbt und danach mit Säure behandelt waren. Dieselben 
Bazillen, welche sich mit alkalischem Fuchsin färben lassen, nehmen die 
Gramsche Färbung an (Gentianaviolett und Jodtinktur). 


Erklärung der Abbildungen. 

(Taf. VI.) 

Fi*. 1. Anaerobe Sticbkultur des Leprabacillus in Traubenzuckeragar. 

Fi*. 2. Kultur eines anaeroben Streptococcus. 

Fig. 3. Streptobacilluskultur, mit nagelförmiger Ausbreitung an der Oberfläche. 

Fig*. 4 bis 6. Stücke von der Oberfläche einer Kaninchenleber nach intra¬ 
peritonealer Injektion leprösen Materiales. 

Fi*. 7. Leprabazillen in Auflösung, im Protoplasma einer Zelle. 

Fig. 8. Peritonealknoten an derEpiploe, nach Injektion einer Emulsion leprösen 
Materiales, das nicht vollkommen aseptisch war. 

Fig. 9. Schnittfläche eines solchen Knotens; zeigt Kapsel und Inhalt. 

Fig. 10. Käsiger Inhalt dieses Knotens, gequetscht und gefärbt. Der rot¬ 
gefärbte Zelldetritus stammt von dem injizierten Materiale. 

Fig. 11. Peritonealexsudat nach Injektion von Tuberkelkultur, gemischt mit 
Sporothrix und anderen Hyphomyzeten. a spindelförmige Formen von 
Bazillen; b Leukozyten; c Kokken. 
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[Aus dem hygienischen Institut der Universität Berlin.] 
(Direktor: Prof. C. Flügge.) 


Über den prophylaktischen Nutzen des Gurgelns. 

Von 

Dr. med. Wilhelm Hall wachs, 

AM<stent«o de« Instituts. 


Die Frage, ob und inwiefern Gurgelungen geeignet sind, Infektions¬ 
erreger, welche durch den Mund oder die Nase eingedrungen sind und 
im Gebiete der Rachenorgane haften blieben, unschädlich zu machen, hat 
seit der Erkenntnis der Bedeutung der Bazillenträger für die Verbreitung 
von Infektionskrankheiten, namentlich von Diphtherie und epidemischer 
Genickstarre erhöhte Bedeutung gewonnen. 

Von verschiedenen Seiten, auch durch amtliche Belehrungen, werden 
zum Zweck der Seuchenbekämpfung Gurgelungen empfohlen, einmal, um 
die Krankheitserreger, welche sich auf den Rachenteilen von Bazillen¬ 
trägern angesiedelt haben, zu bekämpfen, andrerseits, um solche Personen, 
welche mit Kranken in Berührung kommen, namentlich das Pflegepersonal 
vor Infektion zu schützen. 

Der Ansicht, daß mau hierin durch Gurgelungeu etwas erreichen 
kann, steht die Meinung zahlreicher Arzte, besonders auch vieler Hals¬ 
ärzte entgegen, welche sich dahin aussprechen, daß Gurgeluugen für den 
angegebenen Zweck völlig nutzlos seien. 

Im Auftrag von Herrn Geheimrat Professor Dr. Flügge war ich be¬ 
strebt, durch Studium der Literatur und durch eigene Versuche zur Klä¬ 
rung der strittigen Frage beizutragen. 

Unter Gurgelungen werden von verschiedenen Ärzten ganz verschiedene 
Maßnahmen verstanden, welche indes alle ein Gemeinsames haben: wer 
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zurzeit nimmt Wasser mit oder ohne gel'ste Bestandteile mit oem Münde 
auf und versucht durch mehr oder weniger komplizierte Bewirtungen .irr 
Rachenorgane die aufgenommene Flüssigkeit mit der Bachenschleimhaut 
in mIglichst ausgiebige Berührung zu bringen. 

Die nachfolgenden Betrachtungen erstrecken sich nun in erster Linie 
auf die ganz gewöhnliche Art des Gurgeins. wie sie ohne weiteres von 
der großen Mehrzahl des Publikums ausgeführt wird, entweder als tägliche 
Gewohnheit der Toilette oder auf allgemein gehaltene ärztliche Anordnung, 
wie sie auch sicherlich mit nur wenigen Ausnahmen ausgeführt wird, wenn 
prophylaktische Gurgelungen empfohlen werden. 

Wenn man eine auf die gewöhnliche Art gurgelnde Person beobachtet, 
kann man. wie es Kantarowicz 1 meines Wissens zuerst beschrieben hat. 
regelmäßig folgendes feststeilen: Es wird mit den Lippen eine 5—10-"“ 
betragende Flüssigkeitsmenge aufgenommen, der Mund wird dann halb 
geöffnet, während der Kopf zurückgelegt wird, wobei die aufgenommene 
Flüssigkeit nach hinten abfließt. Die Zunge hat währenddes eine sehr 
charakteristische Gestalt angenommen. Ihr vorderer Teil ist dem Mund¬ 
boden angedrückt und schließt vorne und seitlich gegen die Zahnreihe ab. 
während ihre Oberfläche eine flache Kinne bildet. 

Im Gegensatz zu dem vorderen ist der hintere Teil der Zunge hoch 
in die Höhe gewölbt und nach hinten gezogen, so daß er den Einblick in 
die tiefer gelegenen Regionen des Rachens verhindert Die Tonsillen sind 
durch den nahezu den Rachenraum tamponierenden hinteren Zungenanteil 
ganz oder fast ganz überlagert. Die Zungenwölbung ragt nach oben bis 
an den mittleren horizontalen Teil der vorderen Gaumenbögen, hier nur 
jederseits des Zäpfchens einen schmalen Spalt lassend. Das Zäpfchen 
ist von dem Zungenrücken von unten hinten her emporgetragen, so daß 
es mit seiner Hinterfläche auf dem Zungengrund liegt. Die aufgenommeue 
Flüssigkeit hat sich über dem Zungengrund gesammelt und befindet sich 
anscheinend durchaus vor den vorderen Gaumenbögen. Durch die zwei 
schmalen Spalträume rechts und links der Uvula perlt unter gurgelndem 
Geräusch die Exspirationsluft in Blasen die stark bewegte Flüssigkeit durch¬ 
eilend nach vorne. Das Zäpfchen flottiert dabei lebhaft auf dem Zungeu- 
rücken. Das gegenseitige Verhalten von Zungengrund, Gaumenbogen und 
Zäpfchen habe ich durch die schematische Zeichnung (Fig. 1) zu verdeut¬ 
lichen versucht. 

Zu beachten ist noch, daß zu Beginn des Gurgelaktes der Kehlkopf 
sich hebt und nach Beendigung sich wieder senkt. Der Gurgelakt wird 
durch Vorneigen des Kopfes geschlossen, wobei das Wasser ausfließt und 
die Rachenteile ihre ursprüngliche Lage wieder einnehmen. 

1 K antarowiuz, Deutsche Medizinalzeifung. 1893. Nr. X. 
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Es hat nun nicht an Versuchen gefehlt auf experimentellem Wege 
tiefer in das Wesen der Vorgänge beim Gurgeln eiuzudringen. Zunächst 
versuchte man, und zwar zuerst Kantarowicz 1 , später Sänger, 3 durch 
Anwendung von gefärbtem Gurgelwasser die Ausdehnung der von diesem 
bespülten Schleimhautgebiete festzustellen. Allein diese Versuche führten 
nicht zu eindeutigen Resultaten, und zwar hauptsächlich deshalb, weil die 
nach dem Gurgeln noch im Munde verbleibenden Reste der färbenden 
Flüssigkeit sich sehr schnell auch auf vorher nicht benetzte Regionen ver¬ 
breiten, wodurch zu Trugschlüssen Anlaß gegeben wird. 

Es ist Sängers Verdienst, durch weitere sehr einfache und sichere 
Methoden bewiesen zu haben, was die unmittelbare Beobachtung des 
Gurgelaktes schon vermuten läßt, nämlich daß die Gurgelflüssigkeit mit 
den hinter den vorderen Gaumenbögen liegenden Teilen überhaupt nicht 
in Berührung kommt. 


i '(> i dem ■ Ganmenhoye n 
Spalt 



Fig. 1. 

Die punktierten Linien bezeichnen den nicht sichtbaren Verlauf der vorderen Gaumen- 
bögen und die Lage der von der Zunge überdeckten Tonsillen. 

Sänger nahm mittelst einer dünn gewickelten feuchten Wattesonde 
etwas Methylenblau in trockener Substanz auf und brachte dies durch Be¬ 
tupfen auf von ihm vorgewählte Stellen der Schleimhaut auf. Unmittelbar 
darauf ließ er gurgeln und beobachtete dann, ob das Gurgelwasser gefärbt 
oder farblos wieder ausgespieen wurde. War das Speiwasser gefärbt, dann 
schloß Sänger, daß die vorher betupfte Stelle mit der Gurgelflüssigkeit 
in Berührung gekommen war; blieb das wieder ausgespieeue Gurgelwasser 
farblos, dann erschien es ausgeschlossen, daß beim Gurgelakt die vor¬ 
gewählte Stelle bespült wurde. 


' A. a. (). 

* Sänger. Welchen Wert hat das Gurgeln' Münchener med. Wochenschrift. 
1899. Nr. 8. 
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Sänger betupfte zunächst einem Anginapatienten in der beschriebenen 
Weise beide Gaumentonsillen. Nach sofortigem Gurgeln floß das Gurgel¬ 
wasser ungefärbt ab, auch fand sich in der Mundhöhle keine Blaufärbung, 
während die Tonsillen und ein großer Teil der Hinterwand des Rachens 
blau gefärbt waren. Die Gurgelflüssigkeit konnte also nicht bis zu den 
Tonsillen gelangt sein. Bei häufigen Wiederholungen hatte Sänger das¬ 
selbe Resultat. Ich gebe seine weiteren Ausführungen im Folgenden aus¬ 
führlich wieder, da sie für die Beurteilung des Gurgelaktes grundlegend 
sind. Sänger berichtet: 

„Wohl war einigemale nach dem ersten Gurgeln, häufiger nach wieder¬ 
holtem, das Gurgelwasser etwas gefärbt. 

Diese schwache Färbung spricht nicht für, sondern gegen die An¬ 
nahme, daß das Gurgelwasser an die Tonsillen und die hintere Rachenwand 
kam; denn betupft man mit der gleichen Menge Farbstoff nicht die Ton¬ 
sillen, sondern das Yelum oder die hintere Zungenhälfte, so erhält dadurch 
das Gurgelwasser sofort eine tiefblaue Färbung. Bespülte aber die Gurgel¬ 
flüssigkeit auch die Tonsillen, so müßte auch, wenn der Farbstoff dort 
deponiert war, die Intensität der Färbung des Gurgelwassers die gleiche sein.“ 

„Die erwähnte, zuweilen vorkommende schwache Färbung des Gurgel¬ 
wassers nach Betupfen der Tonsillen läßt sich nun so erklären: Zunächst 
finden sich gleichzeitig mit dieser Färbung des Gurgelwassers auf der Vorder¬ 
fläche des Velums circumscripte dunkelblaue Flecke. Diese Flecke sind Spritz¬ 
flecke, welche dadurch entstehen, daß der Exspirationsluftstrom während 
des Gurgelns einen Teil des auf den Tonsillen befindlichen und mit dem 
daselbst vorhandenen Sekret vermischten Farbstoffs mit sich fortreißt und 
in die Mundhöhle, und zwar auf die vordere Fläche des Velums schleudert. 
Solche Spritzflecke kommen auch zustande, wenn man ohne Flüssigkeit gur¬ 
geln läßt.“ 

„Sodann zeigt sich, aber erst nach wiederholtem Gurgeln, die Zungen¬ 
wurzel sowie der angrenzende Teil der Zunge blaugefärbt. Solches kommt 
dadurch zustande, daß beim Ausspeien der Flüssigkeit infolge der dazu er¬ 
forderlichen Vorwärtsneigung des Kopfes ein Teil des bei Berührung mit 
den Tonsillen und dem auf ihnen befindlichen Sekret verflüssigten Farbstoffs 
von dort auf die Zunge fließt. Auch dieses kann man beobachten, wenn 
man ohne Flüssigkeit Gurgelbewegungen machen und dann ausspeien läßt. 
Übrigens wird dieses Hineingelangen des Farbstoffs von den Tonsillen in 
die Mundhöhle in hohem Grade begünstigt durch eine abnorme Größe der 
Mandeln, weil die infolgedessen stattfindende außergewöhnliche Verengung des 
Isthmus faucium beim Gurgeln die Wirksamkeit des Exspirationsstroms erhöht.“ 

Diese Sängerschen Versuche habe ich an einer Reihe von Personen 
wiederholt. 

Es stand mir hierfür das Material der Poliklinik des Herrn Dr. Max 
Sch ei er zur Verfügung. Hierfür und für die freundliche und fordernde 
Anteilnahme an meinen Versuchen spreche ich auch an dieser Stelle Herrn 
Dr. Scheier meinen herzlichen Dank aus. 
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I. Versuchsreihe: 

Mittelst einer angefeuchteten Wattesonde wurde Methylenblaupulver 
auf die hintere Rachenwand aufgetragen und unmittelbar darauf gegurgelt. 

Bei 12 Versuchspersonen war das wieder ausgespieene Gurgelwasser 
regelmäßig ungefärbt. 

Bei 3 weiteren Versuchspersonen floß dagegen das Gurgelwasser blau 
gefärbt ab. 

Diese 3 letzteren Personen wichen in ihrem Verhalten beim Gurgeln 
von der gewöhnlichen Art in bedeutungsvoller Weise ab. Sie unterbrachen 
nämlich willkürlich den Gurgelakt durch eine unvollkommene Schluck¬ 
bewegung, welche von einer Würgebewegung unmittelbar gefolgt war. 
Sie waren dadurch imstande, die Gurgelflüssigkeit auf einen Augenblick 
tatsächlich an die hintere Rachenwand gelangen zu lassen. Eine dieser 
Personen, ein intelligenter Volksschullehrer, konnte diese Schluck-Würge¬ 
bewegung sogar mehrmals hintereinander auf Kommando nach Zählen 
ausführen. Diese 3 sich abweichend verhaltenden Personen litten sämtlich 
seit langer Zeit an chronischer Pharyngitis und waren deshalb wohlgeübte 
Gurgier geworden. 

Auch Sänger erwähnt diese Modifikation des Gurgelns. Er hält sie 
für selten und schwer erlernbar. Mir scheint es nach Umfrage in Be¬ 
kanntenkreisen, daß sie bei gebildeten, intelligenten Menschen doch öfter 
vorkommt. 

Dies abweichende Vorkommen hindert nicht, die Tatsache anzuerkennen, 
daß die überwiegende Anzahl der Gurgier die Gurgelflüssigkeit nicht bis 
an die hintere Rachenwand bringt. 

II. Versuchsreihe: 

Mittelst angefeuchteter Wattesonde wurde Methylenblaupulver diesmal 
auf eine oder beide Gaumenmandeln aufgebracht. Unmittelbar darauf 
wurde gegurgelt. 

Bei 9 Versuchspersonen floß das Gurgelwasser völlig farblos ab. 

Bei 2 weiteren Versuchspersonen floß das Gurgelwasser regelmäßig 
blau gefärbt ab. 

Von diesen 2 letzten Personen litt die eine an beträchtlicher Hyper¬ 
trophie der Gaumenmandeln und die andere an Pharyngitis chronica atro¬ 
phicans mit hochgradigem Schwund aller Racheuorgane. Bei beiden Personen 
lassen sich als Grund des abweichenden Verhaltens die abnormen ana¬ 
tomischen Verhältnisse heranziehen. 

Wenn die Tonsille nämlich sehr vergrößert ist und sehr weit nach 
oben reicht, wird sie von den nach oben gewölbten hinteren Zungenpartien 
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beim Gurgeln nicht mehr völlig verdeckt. Im anderen Falle genügt die 
hinten und zeitlich tamponierende hintere Zungen Wölbung nicht, um die 
bei Pharyngitis atrophicans hochgradig erweiterte Rachenhöhle zu füllen. 
In beiden Fällen findet das Gurgelwasser wohl ausnahmsweise seinen Weg 
bis zu den Tonsillen. 

Es darf daher auch das Ergebnis dieser II. Versuchsreihe als mit den 
Resultaten Sängers sich deckend angesehen werden. In der Regel also 
werden auch die Gaumentonsillen von der Gurgelflüssigkeit nicht erreicht. 

Als Kontrolle diente eine III. Versuchsreihe. 

Mittelst feuchter Wattesonde wurde Methylenblaupulver auf die vordere 
Fläche der Uvula und auf die benachbarten Teile der Vorderfläche des 
weichen Gaumens gebracht. Unmittelbar darauf wurde gegurgelt. 

Bei allen sechs Versuchspersonen floß das Gurgelwasser blau ge¬ 
färbt ab. — 

Sänger hat in seiner angeführten Arbeit gezeigt, wie man auch noch 
durch eiue andere Methode den Satz, daß in der Regel die Gurgelflüssig¬ 
keit nicht zu den Tonsillen gelangt, erhärten kann. 

Mittelst eines Pulverbläsers bestäubte er die Vorderfläche des Velum. 
einen Teil der Zunge und eiue oder beide Tonsillen mit Weizenmehl. Im 
Anschluß daran ließ er mit einer dünnen Jodjodkaliglyzerinlösung gurgeln. 
Es ergab sich, daß Velum und Zunge infolge Eintretens der Jodstärke¬ 
reaktion blau gefärbt hatten, während der Mehlbelag der Tonsillen un¬ 
verändert geblieben war. — 

Auf Anregung von Hm. Geheimrat Flügge versuchte ich das Studium 
der Gurgel Vorgänge weiterhin vermittelst bakteriologischer Methoden 
auszudehnen. Ich ging deshalb in einer 


IV. Versuchsreihe 

folgendermaßen vor: 

Eine Platinöse 24 stündiger Prodigiosus-agarkultur wurde in 1 
physiologischer Kochsalzlösung verrieben. Von dieser Aufschwemmung 
wurde in eine sterile Kapillarpipette, die mittelst Gummischlauch mit 
einem Mundstück zum Ansaugen armiert war, bis zu einer Marke au¬ 
gesogen. Darauf wurde der Kapillarinhalt auf eine gewählte Stelle der 
Schleimheit durch Kontakt und vorsichtiges Anblasen aufgebracht Dann 
Gurgeln mit 10 ccm steriler physiologischer Kochsalzlösung und Auffangen 
der Gurgelflüssigkeit in sterilem Röhrchen. Von der Gurgelflüssigkeit 
wurden sofort Agarzählplatten in verschiedenen zweckmäßigen Verdünnungs¬ 
graden angelegt. 
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Zur Kontrolle der eingebrachten Prodigiosuskeimzahl wurde bei jedem 
Versuch aus derselben Aufschwemmung in derselben Kapillare bis zur 
gleichen Marke angesogen, auf 10 °° m steriler Kochsalzlösung verteilt und 
hiervon in den gleichen Verdünnungen Platten gegossen. 

Zunächst wollte ich ermitteln, in welcher Weise Keime, die auf eine 
für das Gurgelwasser sicher erreichbare Stelle aufgebracht waren, durch 
Gurgeln entfernt wurden. 


Tabelle I. 

Zahl der auf die Vorderfläche des weichen Gaumens auf¬ 


gebrachten Prodigiosuskeime. 8 000000 

In der Gurgelflüssigbeit nach sofortigem Gurgeln .... 670U000 

Nach sofort wiederholtem Gurgeln. 690000 

Nach sofort wiederholtem 3 maligem Gurgeln. 100 000 

Bei nach 2 Stunden 4 malig wiederholtem Gurgeln ... 30 000 

Nach 12 Stunden. 0 


Aus der Tabelle ist ersichtlich, daß der bei weitem überwiegende Teil 
der eingebrachten Keime durch Gurgeln sofort wieder entfernt wird, und 
daß nach ca. 12 Stunden ein Nachweis überhaupt nicht mehr gelingt. 

Hierbei können abgesehen von den Gurgelungen noch 2 andere Mo¬ 
mente eine Rolle spielen. Es können viele Keime durch Verschlucken 
in den Magen befördert werden, andrerseits können Keime in der Mund¬ 
höhle zugrunde gehen. 

Um die erste Möglichkeit zu studieren, brachte ich unmittelbar vor 
einer Mahlzeit 8000000 Prodigiosuskeime auf das Velum in der Umgebung 
des Zäpfchens. Unmittelbar nach der Mahlzeit wurde gegurgelt. In der 
Gurgelflüssigkeit war Prodigiosus durch Plattenverfahren nicht nachweisbar. 

Derselbe Versuch wurde wiederholt; die Mahlzeit bestand aus einer 
Semmel. Diesmal waren von 8 Millionen eingebrachten Prodigiosuskeimen 
40 Keime in der gesamten Gurgelflüssigkeit nachweisbar. Um auch den 
Einfluß des Trinkens eines Glases Wasser zu prüfen, wurde folgender Ver¬ 
such angestellt: 160 com Leitungswasser wurden in kleinen Schlucken in 
der Zeit von ca. 3 / 4 Minuten geschluckt, nachdem zuvor 300 000 Prodi¬ 
giosuskeime in die Mundhöhle eingebracht waren. Direkt nach dem Trinken 
ließen sich durch einmalige Gurgelung mit 10 ccm physiologischer Koch¬ 
salzlösung nur noch 20000 Prodigiosuskeime nachweisen. 

Bei einem an einem anderen Tage in derselben Weise vorgenommeuen 
Versuche waren von 800000 eingebrachten Prodigiosuskeimen nur 7500 
nach dem Trinken nachweisbar. 
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Es geht aas diesen Versuchen hervor, daß massenhaft eingebrachte 
Keime, wenigstens so lange sie oberflächlich auf der Schleimhaut lagern, 
beim Verzehren von Mahlzeiten ganz oder fast ganz und heim Trinken 
zum größten Teile nach dem Magen befördert werden. Diese natürliche 
mechanische Säuberung der Mundhöhle erscheint viel ausgiebiger und 
sicherer als die durch Gurgelungen. 

Um zu untersuchen, ob es wahrscheinlich ist, daß .Prodigiosuskeime 
sich überhaupt längere Zeit in der Mundhöhle lebend erhalten können, 
verrieb ich im Reagensglas eine Platinöse frischer Prodigiosusagarkultur 
auf 2 ccm Mundsekret und verwahrte die Mischung im Brütschrank bei 37°. 
Sofort, sowie nach 2 und nach 18 Stunden wurden Agarplatten aus der 
Aufschwemmung angelegt. Das Resultat zeigt nachfolgende 


Tabelle II. 

Anzahl der Keime in 2 ccm Sekret. 


Zeit d. Entnahme 

Prodigiosus | 

Mundflora 

Zusammen 

Sofort ..... 

überwiegend 

— 

10 Millionen 

Nach 2 Stunden 

sehr zahlreich 

überwiegend 

82 

„18 

keine 

12 000 

12 000 


Es ist demnach wahrscheinlich, daß Prodigiosuskeime auch in der 
Mundhöhle nur eine beschränkte Anzahl von Stunden entwicklungsfähig 
bleiben. 

Um nun auch die mit den Sänger sehen Methoden erhaltenen Resultate 
nachzuprüfen, brachte ich in der oben geschilderten Weise 2 700000 Pro¬ 
digiosuskeime auf den oralen Teil der hintern Rachenwand. Nach einer 
unmittelbar darauf folgenden Gurgelung konnte im Gurgelwasser kein 
Prodigiosus nachgewiesen werden. 

In einem weiteren Versuch brachte ich 3 285000 Prodigiosuskeime 
auf eine Gaumentonsille. Unmittelbar darauf wurde gegurgelt. Auch 
hier entwickelten sich keine Prodigiosuskolonien auf den aus dem Gurgel¬ 
wasser angelegten Platten. 

Es wurden also auch durch diese Methode die Resultate Sängers 
bestätigt. 

Wenn auch durch die im vorhergehenden geschilderten Untersuchungen 
die Frage, welche Teile beim Gurgeln bespült werden, im wesentlichen 
gelöst erschien, so blieben doch noch einige theoretisch interessante Fragen 
otl'en. 

Zunächst mußte ein näherer Einblick in die Konfiguration der Rachen¬ 
teile während des Gurgelns Interesse erregen. 
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Angeregt durch die Publikation ganz vorzüglicher Röntgenaufnahmen 
der Rachenorgane während der Phonation durch Scheier 1 bat ich die 
Firma Reiniger, Gebbert & Schall um einige Durchleuchtungen und Auf¬ 
nahmen, welche mir diese Firma in dankenswerter Weise gewährte. Herr 
Dr. Scheier nahm an diesen Untersuchungen teil und stellte mir seine 
große Erfahrung in liebenswürdiger Weise zur Verfügung, wofür ich ihm 
hier besonders danke. 



Die wiederholte Röntgendurchleuchtung dreier Personen beim Gurgeln 
gaben ein Bild, welches ich in Fig. 2 wiederzugeben bemüht war. Man 
sieht an diesem Schema zunächst im optischen Durchschnitt, was schon 
bei der einfachen Inspektion in Draufsicht zu sehen war, wie bei halb¬ 
geöffnetem Mund und weit zurückgebogenem Kopfe die Zunge in ihren 
vorderen Partien niedergedrückt, in den hintern Partien dagegen hoch 
in die Höhe gewölbt ist, so daß der orale Rachen nahezu von ihr tam¬ 
poniert wird. Es ist aus dem Durchschnitt auch leicht zu entnehmen, 
daß die Zunge durch ihre Wölbung nach oben die Gegend, in welcher 
die Tonsillen liegen, überragen muß. Es läßt sich vermuten, daß die 
Zunge sich mit ihren hinteren seitlichen Partien mehr oder weniger fest 
an die Tonsillen anpreßt und so verhindert, daß die Gurgelflüssigkeit mit 
diesen in Berührung kommt. 

Weiterhin ist das Verhalten des Gaumensegels zu beachten. Auf 
dem Durchschnitt kann man eine pars horizontalis und eine pars perpen- 
dicularis leicht unterscheiden. Die pars perpendicularis mit dem Zäpfchen 

1 Scheier, Röntgenaufnahmen der Rachenorgane während der Phonation. 
Berlin 1909. — S. auch Scheier, Die Verwertung der Röntgenstrahlen Ihr die 
Sprache und Stimme. Archiv für Laryngologie. 1897. Bd. VII. 
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findet ihre Stütze auf der Zungen Wölbung, sie ist nicht gespannt, sondern 
schlaff und passiv beweglich. Oie pars horizontalis ist nach hinten 
gezogen und schließt mit dem ihr entgegenkommenden sogenannten 
P assavantsehen Wulst der hinteren Rachenwand die Nasenrachenhöhle 
dicht nach unten zu ab. Man kann während der Durchleuchtung sehr 
gut sehen, wie vor dem Gurgeln eine weite Passage zwischen oralem 
Rachen und dem Nasenrachenraum besteht bei schlaff herabhängendem 
Gaumensegel. Im Momente des Beginnens des Gurgelns legt sich der 
Schatten des Gaumensegels dicht an den der hinteren Rachenwand an. 

Zuletzt sei noch bemerkt, daß bei Gurgelungen mit Schatten gebenden 
Emulsionen (Magneteisenstein, Bismut) ein Vordringen der Gurgelflüssig¬ 
keit bis hinter das Zäpfchen nicht wahrnehmbar wurde. 

Auf Anregung von Hrn. Professor Gutzmann, dem ich für mehr¬ 
fache freundliche Beratung zu Dank verpflichtet bin, habe ich ferner die 
Festigkeit des Nasenrachenraumabschlusses beim Gurgeln nach der Methode 
untersucht, die zuerst Hartmann 1 für phonetische Untersuchungen an¬ 
wandte. Es wurden in beide Nasenlöcher durchbohrte Oliven luftdicht 
eingefügt; die eine Olive stand mittels eines Gummischlauches mit einem 
kräftigen Gummidoppelgebläse, die andere ebenfalls durch einen Gummi¬ 
schlauch mit einem Quecksilbermanometer in Verbindung. 

Bläst man bei solcher Anordnung mittels des Gebläses bei ruhiger 
Atmung Luft in den an geschlossenen Nasengang, dann kann dieselbe 
durch die weit geöffnete Passage des Rachens nach dem Munde entweichen, 
und es tritt keine Drucksteigerung ein. Findet jedoch, wie zum Beispiel 
bei der Phonation von a oder i, ein fester Verschluß zwischen Gaumen¬ 
segel und der hinteren Rachenwand statt, dann tritt bei Anlassen des 
Gebläses eine beträchtliche Erhöhung des Luftdruckes im Nasenrachen¬ 
raum ein, der sich durch die andere Nasenhöhle und den mit der 2. Olive 
angeschlossenen Gummischlauch auf das Quecksilbermanometer überträgt 
und da ablesbar ist. 

Ich konnte nun an mir selbst den Druck während des Gurgelns 
regelmäßig auf 20 bis 4ü ram Quecksilber in der geschilderten Weise 
erhöhen. 

Der Druck läßt sich auch noch etwas weiter steigern. Es tritt aber 
daun eine unangenehme und unter Umständen nicht harmlose Aufblasung 
der Eustachischen Tuben auf. Aus diesem Grunde ging ich nicht bis zu 
einem solchen Drucke über, der schließlich den Verschluß des Gaumen¬ 
segels gesprengt hätte. 

* Hartmann, Über »las Verhalten des (iaumensegels bei der Artikulation. 
Centralhlatt für die medizin. Wissenschaften. 1880. Nr. 15. S. 274. 
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Der Abschluß nach dem Nasenrachenraum ist also beim Gurgeln ein 
relativ fester, und das ganze Verhalten des Gaumensegels stimmt in hohem 
Grade mit dem Verhalten beim Sprechen des Zäpfchen—r überein, wie es 
Gutzmann 1 in seiner Physiologie der Stimme beschrieben hat. 

Zur Ergänzung der Beurteilung des Gurgelns diene noch eine Beob¬ 
achtung, die man leicht an sich selbst machen kann, wenn man das Tast¬ 
gefühl der eigenen Zunge zu Rate zieht. Schon beim Aufnehmen von 
Flüssigkeit in den Mund, wie auch beim Gurgeln und beim nachherigen 
Ausspeien legt sich der Zungenrand dicht anscließend an die Zahnreihe 
des Unterkiefers, so daß keinenfalls die Flüssigkeit mit dem Mundboden, 
auch nicht mit dem Zahnfleisch der unteren Zähne in Berührung kommt. 
Ja, auch die Wangenschleimhaut legt sich mehr oder weniger innig an 
die Zahnreihen an, so die Wangentaschen gegen die Gurgelflüssigkeit ab¬ 
schließend. Sänger hat auch diese Tatsache experimentell erhärtet bei 
Gelegenheit seiner Versuche unter Verwertung der Jodstärkereaktion. 

Es ergibt sich als Resultat der bisher angestellten Beobachtungen und 
Versuche folgendes: 

Bei gewöhnlichem Gurgeln kommt die Gurgelflüssigkeit nicht in Be¬ 
rührung mit der hinteren Rachenwand, noch weniger mit dem Nasen¬ 
rachenraum; sie berührt auch nicht, abgesehen von pathologischen Ver¬ 
hältnissen, die Tonsillen und nicht den Mundboden und das Zahnfleisch 
des Unterkiefers, auch nicht die Schleimhaut der Wangentaschen. 

Es findet lediglich eine ausgiebige Berührung statt mit dem Zäpfchen, 
der Vorderfläche des Velum, dem harten Gaumen und dem Zungenrücken. 

Nun soll aber nicht in Abrede gestellt werden, daß besonders geübte 
Gurgier allerdings durch mehr oder weniger schwer zu erlernende Kunst¬ 
griffe auch andere Schleimhautbezirke bespülen können. 

Erwähnt ist schon das Bespülen der hinteren Rachenwand durch 
Schluck-W ürg-Beweguugen. 

Weiterhin kann man nach dem Moslersehen 2 Verfahren, welches 
offenbar recht schwierig ist, sogar die Nasenrachenhöhle begurgeln. Die 
Anweisung dieses Arztes lautet folgendermaßen: „Man läßt den Kranken 
eine große Portion des Gurgelwasssers in den Mund nehmen; alsdann 
wird der Kopf bei angehaltenem Atem nach rückwärts gebogen, damit 
das Gurgelwasser in den Schlundraura sich ergießt. Danach werden 
Schluckbewegungen und stoßweise Exspirationen vorgenommen, als deren 
Effekt man beim Beugen des Kopfes nach vorn einen Teil des Gurgel¬ 
wassers durch die Nase ablaufen sieht.“ 


1 Gutzmann, Physiologie der Stimme. Die Wissenschaft. Hft. 29. 
a Mos ler, Deutsche med Wochenschrift. Bd. LXXXI. Nr. 2. S. 1. 
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Ferner gibt Swain 1 an, wie durch besondere Maßnahmen der Kehl¬ 
kopf von dem Gurgelwasser erreicht werden kann. 

Lavraud 2 * läßt die Kranken einen Mund voll Flüssigkeit nehmen, 
den Kopf nach hinten neigen, den Mund so weit als möglich öffnen und 
in dieser Stellung versuchen zu exspirieren. Beim schnellen Heruuter- 
nehmen des Kopfes trete dann etwas Wasser aus der Nase aus. 

Bresgen 8 gibt eine Modifikation des Moslerschen Verfahrens an. 

Barth 4 endlich läßt „Spülungen“ des Nasopharynx so ausführen, 
daß bei offenem Munde ein Teelöffel Flüssigkeit in die Nase eingegossen 
wird, und man dann mit zurückgebeugtem Kopfe zwischen einem schmalen 
Spalt des Gaumens hindurch nach Schließen des Mundes Luft durch 
Nasenrachenraum und Nase nach außen treibt. 

Es ist wohl ohne weiteres klar, daß alle diese besonderen Modifika¬ 
tionen des Gurgelns niemals von Ungeübten ausgeführt werden, wenn der 
Arzt oder eine gedruckte Vorschrift einfach „Gurgeln mit desinfizierenden 
Flüssigkeiten“ empfiehlt. 

Die gewöhnlichen Gurgelungen aber, wie sie so tausendfach in der 
Praxis ohne nähere Anweisung verordnet werden, sind in ihrer Wirkung 
lediglich den Mundspülungen gleichzustellen. Allerdings können auch 
durch Mundspülungen pathogene Keime, welche von außen in die Mund¬ 
höhle gelangt sind, auf einfach mechanische Art zu einem größeren oder 
geringeren Teile wieder entfernt werden. Eine einigermaßen sichere und 
vollständige Entfernung scheint aber nach Analogie der Prodigiosusversuche 
keineswegs erwartet werden zu dürfen. 

Dagegen leistet offenbar das Einnehmen von Mahlzeiten viel mehr 
als solche Mundspülungen. Man wird daher dem Pflegepersonal bei Diph¬ 
therie und Genickstarre deren Erreger im Magen sicher unschädlich 
werden, geradezu das häufigere Verzehren kleiner Brotmengen als ein Mittel 
empfehlen dürfen, das geeignet ist, etwaige Keime mechanisch aus Mund 
und Rachen zu beseitigen und in den Magen überzuführen. 

Außer der mechanischen Wirkung der Mundwässer kommt aber 
weiterhin deren desinfizierende Kraft in Betracht. Hierüber ist eine 
besondere Betrachtung erforderlich. 


1 Swain, Das Gurgeln, seine richtige Ausführung und Wirkungsweise. X. Y. 
Med. Becord. 19. VII. 1890. 

* Lavraud, Über Gurgeln. iV. Y. Medical Xetvs. 20. IV. 1901. 

* Bresgen, Krankheiten ti. Behandlung sieh re der Käsen-, Mund • u. Rachenhohle. 
8. Anfl. 1895. 

4 T erliandl. der Gesellschaft deutscher Naturforscher u. Ärzte. 1907. S. 349. 
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Rose 1 hat in einer sehr eingehenden Arbeit gezeigt, daß fast alle 
gebräuchlichen desinfizierenden Mundwässer die auf sie gesetzten Er¬ 
wartungen nicht erfüllen. An ein gutes antiseptisches Spülwasser stellt er 
folgende Anforderungen: 

1. Vollkommene Unschädlichkeit 

a) gegenüber der Mundschleimhaut (keine Ätzwirkuug), 

b) gegenüber den Zähnen (keine Entkalkung), 

c) gegenüber dem Gesamtorganismus (keine Giftigkeit). 

2. Genügende antiseptische Wirkung. 

3. Guter Geschmack und Geruch. 

Er prüfte alle bisher im Handel befindlichen oder ärztlicherseits ver- 
ordneten Wässer einmal auf ihre bakterizide Wirkung innerhalb der Mund¬ 
höhle und andrerseits auf ihren schleimhautschädigenden Effekt durch 
und kam zu dem Resultat, daß bei weitem die meisten dieser Wässer den 
genannten Bedingungen nicht entsprechen. 

Mangelhafte antiseptische Wirkung und schlechter Geschmack seien 
noch die geringsten Nachteile, die vielen Mundwässern anhafteten. Die 
Ansicht, daß Mundwässer, die nicht allgemein giftig sind und neutrale 
Reaktion besitzen (Unschädlichkeit für die Zähne), überhaupt in der 
Mundhöhle unschädlich seien, sei irrtümlich. Bisher sei viel zu wenig 
auf die Schädigung der Mundschleimhaut durch Mundwässer geachtet 
worden. Eine gesund erhaltene Mundschleimhaut bilde aber die Grund¬ 
bedingung für jede erfolgreiche Zahn- und Mundpflege. 

Eine große Anzahl der zur täglichen Anwendung empfohlenen Mund¬ 
wässer schädige die Mundschleimheit in erheblichem Maße und bringe 
sie zur chronischen Entzündung. So z. B. Kalium hypermanganicum, 
Wasserstoffsuperoxyd, Thymol, Tannin, Eukalyptus-, Myrrhen-, Ratanha-, 
Kinotinktur, Seife, Formaldehyd, Kosmiu, Borsäure, Borax. 

Absolut unschädlich und doch von einer nicht unbeträchtlichen spalt¬ 
pilzschädigenden Wirkung sei die blutwarme „physiologische“ Kochsalz¬ 
lösung. 

An Unschädlichkeit der physiologischen Kochsalzlösung nahestehend 
sei nur noch Odol und eine 2prozentige Lösung von Natron bicarbonicum. 

Ich habe nun meine Untersuchungen mit Hilfe eingebrachter Prodi- 
giosuskeime auch auf eine Reihe desinfizierender Flüssigkeiten ausgedehnt, 
und zwar auf Sublimat 1: 5000, Borsäure 3:100, Kali, permang. 1:1000, 
Kali, chloric. 4 : 100, Hydrogen, peroxydat 10 : 100 (letzteres nach vor¬ 
hergehender Spülung mit Ammon, carbon 5 : 1000 nach Näther 2 ). 

1 Rose, Diese Zeitschrift. 1901. Bd. XXXVI. 

5 Näther, Militärärztliche Wochenschrift. 1900. S. 241. 
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Die Versuche wurden derart angestellt, daß nach Einbringen einer 
Prodigiosusaufschwemmung von bekannter Keimzahl 1 Minute mit dem 
Desinfiziens gespült und weiterhin in regelmäßigen Pausen bis zu 
3 Stunden mit physiologischer Kochsalzlösung nachgespült wurde. Die 
Keimzahl der nachfolgenden Spülungen wurde wie bei den früheren Ver¬ 
suchen ermittelt 

Das Resultat war folgendes: Eine deutliche Verminderung der wieder¬ 
ausgespülten Prodigiosuskeime gegenüber Kontrollversuchen mit physio¬ 
logischer Kochsalzlösung war bei Anwendung der oben genannten Des- 
infizientien nicht nachweisbar. 

Dagegen war die Spülung mit Sublimatlösung von einer gewaltigen, 
mehrere Tage anhaltenden Steigerung der natürlichen Mundkeime, kom¬ 
biniert mit einem Katarrh der Mundschleimhaut gefolgt 

Auch dies Ergebnis steht im Einklang mit Böses Untersuchungen. 

Es darf daher auch der auf Desinfektion beruhende Nutzen prophy¬ 
laktischer Gurgelungen nicht hoch veranschlagt werden. Dagegen möchte 
ich noch auf einen Punkt hinweisen, nämlich auf die Gefahr der Infizier¬ 
ung der Umgebung gurgelnder Personen durch benutzte und nicht des¬ 
infizierte Gurgelwässer, namentlich aber durch feinste, die Krankheits¬ 
erreger tragende Tröpfchen, auf deren Entstehung gerade auch beim Gurgeln 
Flügge und seine Schüler aufmerksam gemacht haben. 
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[Aus dem Gouvernemeutslazarett Tsingtau.] 

Cher einen bei amöbenruhrähnliehen Dysenterien 
vorkommenden Ciliaten. 

Von 

Prof. Dr. Martini, 

MArioe-ObersUbtartt, Chefarzt des GourernemenUlaxarett«, Vorstand dar bakteriologischen Untersuchuu gi¬ 
lbte! lang und Wataohatzstatlon. 

(Hierin Taf. V1L) 


Am 26. August 1910 fanden sich auf der inneren Abteilung des 
Gouvernementslazaretts in diffus blutig gefärbtem Darmschleim eines Darm¬ 
kranken, dessen Entleerungen, bestehend in regelrecht geformtem Stuhl 
mit stellenweise blutig-schleimigen Auflagerungen, die Vermutung des 
Vorhandenseins einer Amöbenruhr erwecken konnten, Gebilde, die sich 
mit amöbenähnlichen Bewegungen zwischen Blut- und Epithelzellenmassen 
schwerfällig hindurchzwängten und in ihrem Inneren nicht selten Blut¬ 
zellen führten; dadurch kam es hier zunächst zu der Annahme einer 
Amöbenruhr. 

Bei einem Kranken desselben Tages fand ich, unabhängig davon, im 
Stuhle die gleichen Parasiten und konnte sie als Ciliaten feststellen, die 
bisher als Darmparasiten des Menschen noch nicht beschrieben waren 
und in die Gattung Uronema zu gehören scheinen. Die Untersuchung 
im lebenden Präparat ergab nach Zusatz von physiologischer Kochsalz¬ 
lösung ein Infusor von länglich ovaler Gestalt. Es war schlanker und 
weniger starr als Balantidium coli, mit dem seine schnellen Bewegungen 
sehr viel Ähnlichkeit aufwiesen. Ein Ende war etwas spitzer und zwur 
das vordere, stumpf, mehr abgerundet das hintere. Die Bewegungen waren 
stete, eilige Vorwärtsdrehungen, mit dem spitzeren Ende voran; nur bei 
engen Kanälen, die sich gelegentlich im Schleim zwischen Erythro- und 
Leukozyten bildeten, wand »es sich rückwärts, sobald sie verlassen werden 

2 .’»* 
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sollten, und bei ihrer Engigkeit ein Umdrehen sich nicht bewerkstelligen 
ließ. Die größte Länge schwankte bei den einzelnen Individuen ziemlich 
beträchtlich, zwischen etwa 0*03 bis 0*043 “ m und in gleicher Weise die 
größte Breite zwischen etwa 0*011 bis 0*015 mm . Das Verhältnis ist also 
etwa wie 3:1. 

Die Bauchfläche ist vorn durch ein von der Spitze mehr oder minder 
weit nach hinten, bei. manchen bis über die Körpermitte reichendes spalt¬ 
förmiges Peristom ausgezeichnet, das nach hinten zu sich etwas ausbuchtet. 
Hinter dem Peristom, auf der rechten Seite, liegt die Vakuole, die einzige, 
die der Parasit besitzt. Zusammenziehungen und Erweiterungen, Pulsa¬ 
tionen, sind deutlich an ihr zu erkennen. Eine Afteröffnung wurde nicht 
gesehen. 



Halbschematische Skizze des Ciliaten, Bauchfläche. 
a) vorn links beginnend and unter allmählicher Erweiterung mit dem hinteren Winkel 
sich auf die hintere Körperhälfte hin erstreckend, das Peristom; b) rechts hinten 
die Vakuole; c) die drei Längsstreifen; d) die kleinen Geißeln; e) die große 
Endgeißel. Vergrößerung etwa 700fach. Beobachtung im Tropfen physiologischer 

Kochsalzlösung. 

Der Parasit ist rings von Geißeln umgeben, die am dichtesten auf 
dem Vorderkörper stehen; das äußerste Hinterende ist durch eine End¬ 
geißel ausgezeichnet, die vor den anderen durch etwas größere Starrheit, 
etwa doppelte Länge und nicht selten größere Dicke auffällt. Während 
die anderen Geißeln, am abgetöteten ungefärbten Tiere beobachtet, etwa 
0,01 mm messen, ist diese gewöhnlich wenigstens etwa 0,02 mm lang. Beim 
Absterben zeigen sich im Innern des Ciliaten drei stärker lichtbrechende 
Längsstreifen, von denen der erstere, links am Peristomwinkel beginnend, 
sich nach der linken hinteren Umrandung, der zweite, rechts vorn an der 
Peristomrinne beginnend, sich nach der vorderen linken Umrandung 
und der dritte, rechts vom zweiten ebenfalls vorn beginnend, sich nach 
der vorderen reohten Umrandung der Vakuole zieht; der erstere umfaßt 
sonach die Vakuole von hinten und links; der zweite und dritte nehmen 
sie von vorn her zwischen sich. 
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Die Härtung der zu färbenden Ausstrichpräparate wurde mittels 
Osmiumsäuredämpfen, die Färbung durch Giemsalösung ausgeführt. Die 
Parasiten erschienen nun im allgemeinen etwas größer und plumper, rund¬ 
licher als im lebenden Präparat; siehe die Photogramme. 1 Andere Fär¬ 
bungen, bzw. das Anlegen von Schnitten mußte seither aus Mangel an 
Zeit während des durch Routinearbeit überfüllten Sommers und Herbstes 
unterbleiben. 

Im gefärbten Präparat sind Einzelheiten des Körpers, der im all¬ 
gemeinen tiefblauen Farbenton annimmt, nur unklar zu erkennen; der 
Nukleus (Photogramme 1 und 2) zeigt sich hinter der Peristomspalte un¬ 
scharf, blasser als seine Umgebung, anscheinend ungefärbt. Das Peristom 
ist auch meist nur undeutlich zu sehen; nicht ersichtlich sind die oben 
geschilderten Läugsstreifen, sowie der wahrscheinlich vorhandene Mikro¬ 
nukleus und ein möglicherweise bestehender After. Oft zeigen sich im 
Zellinnem zahlreiche schwach blaugefärbte rundliche Gebilde, die viel¬ 
leicht als Nahrungsmittel- und Stoffwechselerzeugnisse anzusehen sind. 
Deutlich sind die Vakuole, die, im Innern ungefärbt, scharf umgrenzt 
bleibt, und vor allem die Geißeln (Photogramme 3 und 4), unter denen 
die geschilderte große Endgeißel sich hervorhebt; sie erscheinen bei ge¬ 
nügend langem Färben rot. Einzelheiten des feineren Baues, wie auch 
Teilungsvorgänge müssen späteren Studien Vorbehalten bleiben. Als Name 
für diesen Ciliaten möchte ich den Namen „Uronema caudatum“ vorschlagen, 
vorausgesetzt, daß die weitere Untersuchung nicht ergeben sollte, daß es 
sich um eine unter anderem Namen bekannte Uronemaart handelt. 

Die Parasiten halten sich nun bereits seit mehreren Wochen bei 
Zimmertemperatur munter in physiologischer Kochsalzlösung mit Darm¬ 
schleimklumpen des Kranken; es hat sogar eine ausgesprochene Vermehrung 
stattgefunden. 

Hiermit ist der Beweis geliefert, daß sie unter einfachen Bedingungen 
auch außerhalb des Körpers in Flüssigkeiten für längere Zeit lebensfähig 
bleiben können. Das eröffnet die Aussicht zur Erkenntnis ihrer Weiter¬ 
verbreitungsmöglichkeit unter den Menschen. Wahrscheinlich können sie 
ebenso wie ein anderes hiesiges Darmprotozoon, die Prowazekia cruzi, in 
Süßwassertümpeln gut ihr Fortkommen finden, wie ja auch die meisten 
Uronemaarten Wasserbewohner sind. Dahin zielende Versuche stehen 
noch aus. Sollten sie erfolgreich ausfallen, so ist die Ansteckuugsweise 
ebenso ersichtlich, wie bei der Prowazekia. 

Inzwischen fanden sich unsere Ciliaten noch bei zwei weiteren Kranken, 
am 31. VIII. bzw. 2. IX. d. J. (Marine-Oberassistenzarzt Dr. Bodenstein). 

1 Die Photogramme verdanke ich Hm. Geheimrat Dr. Carl Günther. 
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Die Erkrankungen der Tier Leute, die bis zur Heilung 18, bzw. 11, 
bzw. 16, bzw. 18 Tage erforderten, verliefen im allgemeinen nicht schwer. 
Die Parasiten schwanden auf die übliche Amöbenruhrbehandlung aus <iem 
Stuhle, während dieser von Blut und Schleim frei wurde. Bei zwei von ihnen 
fand sich gleichzeitig Prowazekia cruzi, die bei dieser Behandlung eben¬ 
falls aus dem Stuhle beseitigt wurde. Ob Rückfälle ausbleiben werden, 
das muß die Zukunft lehren. Nähere Einzelheiten werden die Berichte 
der inneren Abteilung ergeben. 

Erfolglos blieb bei allen vier das Suchen nach Amöben und be¬ 
kannten Ruhrbakterien. 

Die Ciliaten werden deshalb als die Erreger dieser vier amöbenrubr- 
ähnlichen Erkrankungen angesehen. Einstweilen machen letztere einen 
weniger bedenklichen Eindruck als die Amöbenruhr; die Möglichkeit be¬ 
steht aber, daß bei Verschleppung der Erkrankung ähnlich schwere Er¬ 
scheinungen eintreten, wie bei der Enteritisform, die durch das Balantidium 
coli hervorgerufen werden kann; letzteres vermag bekanntlich die Dann¬ 
wand zu durchbohren und bis in die Mesenterialdrüsen vorzudringen, wie 
ich es seinerzeit zu Manila bei einem von Strong und Bowman be¬ 
obachteten, tödlich verlaufenen Falle an deren Präparaten mit ansehen 
konnte. 

Auch sei erwähnt, daß im Jahresbericht der bakteriologischen Unter¬ 
suchungsabteilung 1906/07 Trembur folgendes mitteilt: „In zwei Ruhr¬ 
stühlen fanden sich zahlreiche Balantidien coli, in einem von diesen Fällen 
wurden dieselben Gebilde in dem frisch entzündeten Wurmfortsätze fest¬ 
gestellt.“ 

Bei dem ersten der Fälle steht im Protokollbuch daneben: „vielleicht 
Amoeba coli“. Über eine Untersuchung auf Amoeba histolytica oder 
Ruhrbakterien ist nichts aufgezeichnet. Bei dem zweiten ist die Unter¬ 
suchung auf Amöben und Ruhrbakterien negativ ausgefallen. Danach 
hat es den Anschein, als ob Balantidium coli als Erreger von Dann¬ 
erkrankungen auch hier bereits in die Erscheinung getreten ist. 

Deshalb gilt ebenso wie für die Amöben- und Balantidium-Ruhrfälle 
so auch für die Erkrankungen durch unseren Ciliaten die möglichst früh¬ 
zeitige Diagnose und Behandlung als erstes Erfordernis. Hand in Hand 
damit geht die Vernichtung des Parasiten, damit seine Weiterverbreitun? 
verhindert wird. 
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[Aus dem Staatlichen Hygienischen Institut zu Hamburg.] 
(Direktor: Prof. Dr. Dunbar. AbteilungsVorsteher: Prof. Dr. Kister.) 


Experimentelle Untersuchungen über Luftozonisierung. 

Von 


Dr. A. Erlandsen und Dr. L. Schwarz 

Kopenhagen Hamburg. 


Die Rolle, die seit langem dem Ozon seines hohen Oxydations- 
vennögens wegen für den Haushalt der Natur zugeschrieben wurde, ließ 
vermuten, daß das Ozon für verschiedene hygienische Zwecke bedeutungs¬ 
voll sein würde, wenn es gelänge, die technischen Schwierigkeiten, die 
einer praktischen, ökonomischen Ozonproduktion entgegenstanden, zu 
überwinden. 

Diese Schwierigkeiten sind jetzt glücklich beseitigt, und man ist 
neuerdings bemüht, die praktischen Konsequenzen aus den uns über¬ 
lieferten Hypothesen der vielseitigen Brauchbarkeit des Ozons zu ziehen. 

In einer Beziehung hat man schon wertvolle Ergebnisse, die die aus¬ 
gesprochenen Erwartungen erfüllten, erreicht. Wir denken hier an die 
von Ohlmüller (1) experimentell begründete Sterilisation des Wassers 
mittels Ozon. Bekanntlich hat sich diese Entdeckung in verschiedenen 
Städten auch im großen als praktisch wertvoll gezeigt. Nach einer anderen 
Richtung hin, wo man ebenso große, vielleicht noch größere Erwartungen 
hegt, nämlich durch Ozonisierung die Luft in Aufenthaltsräumen zu ver¬ 
bessern, will es scheinen, daß man sich gar zuviel auf alte Hypothesen 
und zuwenig auf exakte experimentelle Untersuchungen stützt. Dieser 
Mangel bei der Beurteilung der Luftozonisation veranlaßte den einen von 
uns 1 die Anregung zu geben, experimentelle Grundlagen nach der in 
unserer Arbeit zur Ausführung gelangten Richtung hin zu schaffen. 

1 L. Sch warz. 
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Die Behauptung, das Ozon in der Atmosphäre — nach verschiedenen 
Angaben 0-01 bis 0*02 pro Kubikmeter — werde zur Zerstörung 
organischer Verunreinigungen (Staub, Bakterien u. a.) oder schädlicher 
Gasarten verbraucht, d. h. die Anwesenheit von Ozon sei ein Zeichen, daß 
derartige Stoffe in der Luft nicht mehr vorhanden seien, ist wohl nie 
einwandfrei bestätigt worden. Die Tatsache, daß Ozon in großen Städten 
in geringer Menge und in bewohnten Räumen selten nachweisbar ist, 
läßt sich mit den Entstehungsbedingungen erklären, ferner aber mit der 
an und für sich großen Neigung des Ozons, unter den verschiedensten 
(physikalischen und chemischen) Bedingungen Sauerstoff abzugeben. Wir 
können, wie Fox (2) und Wolffhügel (3) hervorgehoben haben, nichts 
aus den Schwankungen im Ozongehalt der Atmosphäre schließen, wenn 
wir nicht die wechselnden Bedingungen der Ozonproduktion und des Ozon¬ 
zerfalls kennen. Es erschien schon Wolffhügel (3) als rätselhaft, daß 
die Luft im Freien, trotz Gehaltes an organischem Staub, nicht vollständig 
ihr Ozon abgibt. Hatte er doch nachgewiesen, daß Ozon, über nicht- 
ausgeglühten Staub geleitet, teilweise zerstört wird. Es ist dies wohl schon 
ein Zeichen, daß die Zerstörung der organischen Verunreinigungen durch 
Ozon in der Atmosphäre nicht besonders schnell und vor allen Dingen 
nicht quantitativ verläuft. Die Beurteilung der Leistungen des Ozons 
wird, was besonders Sonntag (4) betont, hierdurch erschwert. 

Das kräftige Oxydationsvermögen des Ozons, wenn es in bedeutenden 
Konzentrationen und bei Anwesenheit von Wasser einwirkt, ist ja eine 
bekannte Tatsache. Die Einwirkung des Ozons auf gewisse organische 
Verbindungen, wenn diese in wässeriger Lösung sind, ist wohl seit den 
Untersuchungen von Gorup-Besanez (5) nicht bezweifelt worden, aber 
erstens zeigen die letztgenannten Versuche, daß gar nicht alle organischen 
Verbindungen von Ozon zerstört werden, zweitens, daß die Veränderung 
der gelösten Substanzen nicht momentan vor sich geht. Außerdem be¬ 
antworten sie nicht die Frage, die uns hier besonders interessiert: „welche 
Einwirkung haben die Gasmischungen, welche Spuren von Ozon enthalten, 
auf feste organische Stoffe und auf oxydable Gasarten?“ 

Die Annahme, daß Stickstoff von Ozon oxydiert werden könnte, wurde 
endgültig von Carius (6) widerlegt, aber die Annahme, welche schon 
von Goppelsröder (7) geäußert wurde, daß das Ammoniak der Atmo¬ 
sphäre durch Ozon zu salpetriger Säure und Salpetersäure oxydiert würde, 
unterwirft Carius (6) einer experimentellen Prüfung. Er gelangte zu 
einem positiven Ergebnis: Die für die Natur so wichtige Bildung von 
salpetrigsaurem und salpetersaurem Ammoniak sei durch die Einwirkung 
von Ozon auf atmosphärisches Ammoniak bedingt. Betrachtet man aber 
seine Versuche genauer, so ergibt sich, daß eine Oxydation des Ammoniaks 
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kaum erreicht wird, wenn er einige Tropfen konz. Ammoniak in einen 
mit Wasser befeuchteten und mit ozonreichem (2 bis 3*5 Yol.-Proz.) Sauer¬ 
stoff gefüllten Zylinder eingießt. Auf diese Weise „gelingt es nicht so 
leicht, die Oxydation des Ammoniaks weit zu führen“, die Lösung „ent¬ 
hält nur sehr wenig Oxydationsprodukt“. Ein anderes Ergebnis erzielte 
er, wenn er ozonreichen Sauerstoff 20 bis 30 Stunden lang durch eine 
sehr verdünnte Ammoniaklösung leitete. Die Lösung wurde dann meist 
neutral, und salpetrige Säure sowie Salpetersäure ließen sich nun leicht 
nachweisen. 

Wir wollen nicht näher auf die ältere Literatur, die übrigens gründ¬ 
lich und kritisch von Sonntag (4) besprochen ist, eingehen. Das Gesagte 
mag als Beweis dafür genügen, daß man immer geneigt gewesen ist, von 
den Erfolgen der Ozoneinwirkungen auf in Wasser gelöste Substanzen auf 
die Einwirkung des atmosphärischen bzw. künstlich erzeugten Ozons auf 
in der Luft befindliche Verbindungen zu schließen. Wenn derartige a priori 
unberechtigte Folgerungen jetzt als festgelegte Tatsachen zugunsten der 
künstlichen Luftreinigung und Luftdesinfektion mittels Ozon in geradezu 
übertriebener Weise hervorgehoben werden, scheint es uns nötig, die be¬ 
stehenden Grundlagen einer möglichst genauen Prüfung zu unterwerfen. 
Mehrere Verfasser scheinen die Schwierigkeit dieser Frage nicht genügend 
zu würdigen; so schreibt z. B. Lübbert (8): „Organischer Staub, übel¬ 
riechende Substanzen, sowie auch die Infektionserreger können neben 
Ozon nicht Vorkommen, sie werden vernichtet, solange Ozon zur Ver¬ 
fügung steht. Ein nachweisbarer Überschuß von Ozon zeigt daher absolute 
Reinheit, bezüglich Freisein von oxydablen Stoffen an.“ Gegen derartige 
Behauptungen ohne experimentelle Stütze muß Stellung genommen werden, 
um so mehr, als sie immer wieder in den Veröffentlichungen zitiert werden. 
Sind doch die schädigenden Eigenschaften ozonhaltiger Luft auf pathogene 
Bakterien bei einem Gehalt von 3*5 mg im Liter von Sonntag (4) be¬ 
stritten — ähnliche Resultate wurden auch von Oer um (9) erzielt —, 
und die Untersuchungen Ohlmüllers (1) zeigen, daß stark konzentriertes 
Ozon trockene Bakterien gar nicht schädigt, feuchte Bakterien hingegen 
nur nach sehr langer Einwirkung. (Typhusbazillen 18 Stunden.) 

Die Zersetzung übelriechender Substanzen und Gasarten durch schwache 
Ozonkonzentration in der Luft ist ebensowenig einwandfrei festgestellt, 
und die Behauptung, daß organischer Staub neben Ozon nicht Vorkommen 
kann, ist ohne weiteres unrichtig. Organischer Staub besteht bekanntlich 
außer Mikroorganismen: aus Ruß, pflanzlichen Substanzen, wie Pflanzen¬ 
haaren, Baumwollfasem, Stärkemehl, Pollenkörnern usw., tierischen Sub¬ 
stanzen, wie Wollhaaren, Pferdemist, eingetrockneten Exkreten, Sekreten usw. 
Wenn wohl die Annahme berechtigt erscheint, die oxydablen Substanzen 
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gewisser Staubelemente würden vom Ozon oxydiert, was in Experimenten 
— bei starken Ozonmisohungen — tatsächlich nachgewiesen worden ist, 1 2 
können doch hierbei nur höhere Oxydationsstufen erreicht werden; für die 
nicht oxydablen ist eine Einwirkung nicht anzunehmeD. Von einer Zer¬ 
störung des Staubes kann demnach ernstlich nicht die Rede sein. 

Wenn wir uns also ausdrücklich gegen die Richtigkeit der oben¬ 
genannten Behauptungen, die geeignet sind, die Allgemeinheit irrezuffthren, 
wenden, sind immerhin die oxydierenden und geruchskorrigierenden Eigen¬ 
schaften des Ozons so interessant, daß sie vom hygienischen Standpunkt 
eine eingehende Untersuchung über die Beurteilung bzw. Verwertung 
dieser Eigenschaften sehr wünschenswert erscheinen lassen, zumal der eine 
von uns * sich verschiedentlich über Luftreinigung durch Ozon gutachtlich 
zu äußern batte, und der Mangel einer exakten Beurteilungsmethode fühlbar 
geworden war. 

Die Luftreinigungsfrage, d. h. die Beseitigung übelriechender Sub¬ 
stanzen der Wohnungsluft ist immer noch eine ungelöste, insofern als die 
künstliche Ventilation in überfüllten Räumen nicht immer genügend ge¬ 
steigert werden kann, um unangenehme Geruchsbelästigungen zu be¬ 
seitigen. 

Es ist jedoch vom hygienischen Standpunkt im allgemeinen nicht 
gerade wünschenswert, den Indikator auf Luft Verderbnis, den wir in der 
Geruchsbelästigung besitzen, auszuschalten. Eine solche wird oft zu not¬ 
wendiger Lufterneuerung des Wohnraumes anregen, aber in vielen Fällen, 
wie in öffentlichen Lokalen: Theatern, Konzertsälen, Restaurants, Ka¬ 
sernen usw., wo die schlechten Gerüche im Vergleich zur sonstigen Luft¬ 
verschlechterung unverhältnismäßig belästigend sind, und wo eine ent¬ 
sprechend gesteigerte Ventilation unmöglich ist, wäre eine Beseitigung der 
üblen Riechstoffe vom hygienischen Standpunkte aus sehr wertvoll. Wird 
doch allgemein angenommen, daß üble Gerüche nicht allein empfindliche 
Personen belästigen, sondern auch andere Individuen ungünstig beeinflussen. 
Außerdem würde eine Luftverbesserung in gewissen Fällen wirtschaftliche 
Vorteile bieten. 

Wir haben uns bei den folgenden Untersuchungen nur damit befaßt, 
die Frage der Luftreinigung bzw. Luftverbesserung experimentell zu prüfen, 
ohne auf andere Anwendungsmöglichkeiten des Ozons, besonders in sehr 
starken Konzentrationen einzugehen. Wir stellten somit die Einwirkung 
verhältnismäßig gering konzentrierter Ozonluftmischungen auf die in Frage 
kommenden Riechstoffe fest. 


1 YVolfTh ügel (3) 

2 L. Schwarz (10). 


Digitized by 


Go. igle 


Original from 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 



EXP KRIM EN TELLE UNTERSUCHUNGEN ÜBER LüFTOZONISIERUNG. 395 


Da die unangenehmen Gerüche, die dem menschlichen Körper bzw. 
seinen Exkreten usw. entstammen, nur zum Teil definiert sind, habeu 
wir eine Reihe von Riechstoffen ausgewählt, deren Vorkommen in den 
Ausscheidungen der Haut oder der Schleimhäute oder des Darmes usw. 
bisher nachgewiesen ist: Ammoniak, Schwefelwasserstoff, Trimethylamin, 
Buttersäure, Valeriansäure, Indol, Skatol, ferner noch eine sehr häufige 
Verunreinigung bewohnter Räume, den Tabaksrauch. 

Wenn man nun die Einwirkung des Ozons auf Riechstoffe beurteilen 
will, muß man berücksichtigen, daß Ozon selbst ein sehr intensiver Riech¬ 
stoff ist, und deswegen stößt man sofort auf Schwierigkeiten. Unser Ge¬ 
ruchsorgan, welches bekanntlich qualitativ wie quantitativ sehr fein arbeitet, 
verhält sich gegenüber Mischungen von Geruchsstoffen sehr eigenartig. 
Einige Gerüche „mischen sich“, d. h. man nimmt einen Mischgeruch 
wahr, aus welchem man vielleicht nur mit Schwierigkeit einzelne der 
Komponenten bestimmen kann. In anderen Fällen, wo Riechstoffe ge¬ 
mischt werden, bemerkt man nur einen Geruch, der den anderen ver¬ 
drängt. Es handelt sich hier nicht um chemische Bindungen, was Bei¬ 
spiele aus der Praxis genügend dartun (z. B. die Geruchsverdeckung des 
Jodoforms mittels Tonkabohnen, die Verwendung von Teerpräparaten in 
der Klinik zur Verdeckung fötider Gerüche usw.). 

Zwaardemaker (11) hat experimentell festgestellt, daß eine physische 
Mengung verschiedener Gerüche in den meisten Fällen keine zusammen¬ 
gesetzte Geruchswahrnehmung ergibt. Je nachdem der eine oder der 
andere Reiz überwiegt, bemerkt man entweder den einen oder den anderen 
Geruch, und wenn sie genau miteinander abgestimmt werden, empfindet 
man gar keinen oder einen sehr schwachen unbestimmbaren Geruchs¬ 
eindruck. Unter Zwaardemakers (11) Versuchen ist folgender besonders 
sinnfällig: Wenn Essigsäuredämpfe durch das eine Nasenloch, Ammoniak¬ 
dämpfe durch das andere hereingeleitet werden, wird man niemals beide 
gleichzeitig riechen; der eine oder der andere Geruch wird wahrgenommen. 
Unter den verschiedenen Kombinationen findet man jedoch ein Verhältnis, 
bei welchem man mit den beiden Nasenlöchern riechend absolut keinen 
Geruchseindruck hat. 

Eine Desodorisierung braucht so mit gar nicht mit chemischen Ände¬ 
rungen von Riechstoffen eiuherzugehen, sie beruht in vielen Fällen auf 
physiologischen Ursachen, und zwar ist das Verhältnis zwischen den einander 
kompensierenden Riechstärken nach Zwaardemaker (11) wahrscheinlich 
konstant. 

Es liegt auf der Haud, daß das Geruchsorgau zur Beurteilung der 
Fähigkeit des Ozons. Riechstoffe zu zerstören, nur in gewissen Fällen ver- 
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wendet werden kann. Man kann auf diesem Wege im allgemeinen nur fest¬ 
stellen, ob die Gerüche kompensiert bzw. verdeckt werden. Bei geeigneter 
Versuchsanordnung gelingt es jedoch, unter Anwendung bestimmter Riech¬ 
stoffe mittels des Geruchsorganes zu beweisen, daß ein Riechstoff nicht 
zerstört worden ist. Es ist demnach von Wichtigkeit, chemische Methoden 
zu benutzen. Diese sind aber viel weniger scharf, handelt es sich doch 
um Riechstoffe, die in minimalsten Mengen nacbgewiesen werden müssen. 

Zur exakten Bearbeitung dieser Fragen haben wir unter den unter¬ 
suchten wohldefinierten Riechstoffen einzelne ausgewählt, die sich chemisch 
leicht quantitativ bestimmen lassen und als ziemlich leicht oxydabel 
unserer Annahme nach der behaupteten Wirkung des Ozons zugänglich 
sein müßten (Ammoniak, Schwefelwasserstoff’). Was die übrigen bekannten 
riechenden Bestandteile der menschlichen Ausdünstungen usw. betrifft, so 
sind sie teilweise nicht als leicht oxydabel zu bezeichnen, teilweise ist es 
auch nicht anzunehmen, daß die Oxydationsprodukte geruchlos sind. 1 Für 
diese Stoffe blieb uns nichts anderes übrig, als zu prüfen, ob das Ozon 
imstande ist, diese Gerüche zu verdecken, und ob stundenlange starke 
Ozonisierung verhindert, daß die charakteristischen Gerüche nach Ver¬ 
schwinden des Ozongeruches wieder auftreten. 


Technik. 

Als Versuchsraum benutzten wir ein Brutzimmer des hygienischen 
Instituts mit einem Kubikinhalt von 14-64 ebm . Die Wände waren mit 
schwarzlackierten Metallplatten gedeckt, der Boden mit Linoleum belegt. 
Sämtliche Gegenstände des Raumes wurden entfernt, so daß nur die galvani¬ 
sierten Träger der Regale zurückblieben. In die Tür war eine kleine 
Fensterscheibe eingesetzt; im Türrahmen waren verschließbare Löcher für 
die nötigen Glasrohre zum Einleiten bzw. Absaugen der Luftarten angebracht. 
Diese Glasrohre waren fast bis in die Mitte des Raumes, in l»10 m Höhe 
über dem Fußboden eingeführt. Der Ozonventilator befand sich auf einem 
Tischchen in der Mitte des Raumes, von der Tür und den Entnahmeröhren 
abgewendet. (Die Tür wurde während vieler Versuche mit Papierstreifen ab¬ 
gedichtet.) Um Anhaltspunkte über den natürlichen Luftwechsel im Raume 
zu erhalten, bestimmten wir die natürliche Ventilation bei abgedichteter 
Tür nach Fettenkofer. Es ergab sich, daß die Luft innerhalb 6• 1 Stunden 
erneuert wurde (2*4 chm pro Stunde). Wenn aber ein Flügelventilator 
im Raume in Betrieb gehalten wurde, erneuerte sich die Luft innerhalb 
?> ■ (i Stunden (4-1 obni pro Stunde). 


1 Es ist bekannt, daß Ozon die Iiiechintcnsität vieler Riechstoffe steigert, d. h. 
die Oxydationsprodukte sind stärker riechend, als ihre Ausgangsprodukte selbst. 
L Zwaardeniaker (11). j 
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Als Ozonisator wurde ein korapendiöser, transportabler, gefällig aus¬ 
sehender, freistehender Ozonventilator benutzt, der uns von einer bekannten 
Ozonfinna freundlichst zur Verfügung gestellt wurde. Eine nähere Be¬ 
schreibung des Apparates erscheint nicht notwendig. Nur soll bemerkt 
werden, daß der Ventilator beliebig mit und ohne Ozonerzeugung betrieben 
werden konnte. • 

An chemischen Untersuchungsmethoden gelangten hauptsächlich folgende 
zur Anwendung: 

1. Ammoniakbestimmung. Die abgesaugte Luftmenge wurde durch 
zwei große Waschflaschen, je mit 200 ccm n/10 H 2 S0 4 gesaugt, und das 
Ammoniak kolorimetrisch mittels des üblichen Verfahrens nach Nessler 
bestimmt. Die Bestimmungen wurden schnell nach dem Absaugen aus¬ 
geführt, um Absorption von NH 3 aus der Laboratoriumsluft möglichst zu 
vermeiden. Sämtliche benutzten Reagentien waren von NH 3 frei. In sämt¬ 
lichen Versuchen waren im zweiten Absorptionsgefäß nur Spuren von NH 3 
nachweisbar. 

2. Schwefelwasserstoffbestimmung. Die abgesaugte Luft wurde 
durch drei große Waschflaschen mit je 200 ccra angesäuerter 1 prozentiger 
CuS0 4 -Lösung geleitet. Nach deren Absaugen wurde das ausgeschiedene 
Kupfersulfid schnell quantitativ auf Faltenfilter gebracht, schnell aus¬ 
gewaschen mit Wasser und SH 2 -Wasser, nachher schnell in heißer Salpeter¬ 
säure gelöst und nach Zusatz einiger Tropfen HCl auf dem Wasserbad ein¬ 
gedampft. Der ausgeschiedene Schwefel wurde abfiltriert. Nach Zusatz 
einiger Kubikzentimeter Schwefelsäure wurde das Abdampfen fortgesetzt, 
schließlich auf dem Sandbad weitergeführt, bis die Schwefelsäure beinahe 
vollständig abgeraucht war. Der im Wasser aufgenommene Rückstand wurde 
erhitzt und vorsichtig mit heißer KOH-Lösung bis zur schwach alkalischen 
Reaktion versetzt, das ausgeschiedene Kupferoxyd abfiltriert, gewaschen und 
nach Einäscherung des Filters im Platintiegel als CuO gewogen. 

Bei sehr geringen Mengen wurde das Kupfersulfat nach vollständigem 
Abdampfen der Schwefelsäure in Wasser aufgenommen und kolorimetrisch 
bestimmt (als Kupfersulfid). Als Vergleichslösung wurde eine Kupfersulfat¬ 
lösung, wovon 1 ccm 0*1 mg entspricht, benutzt. 

3. Ozonbestimmung: Die Ozonbestimmungen wurden nach Baumert 
ausgeführt Die abgesaugte Luftmenge wurde durch saure Jodkaliumlösung 
geleitet. Diese Lösung war nach Otto zubereitet, indem eine frische 
Jodkalilösung (33*2^™ JK pro Liter) vor dem Gebrauch mit der gleichen 
Menge verdünnter Schwefelsäure (19*6 grm Schwefelsäure pro Liter) zu¬ 
sammengemischt wurde. Wie uns von den Ingenieuren der Firma mit¬ 
geteilt wurde, wird eine derartige Reagensflüssigkeit jetzt im allgemeinen 
von den Ozonfirmen zur Ozonbestimmung verwendet. Das durch das Ozon 
abgeschiedene freie Jod wurde mit n/1000 Thiosulfatlösung (jeden Tag 
frisch hergestellt) titriert. 

Als Absorptionsflaschen benutzten wir Waschflaschen mit eingeschliflenen 
Glasverbindungen. Die Waschflaschen waren gegenseitig und mit dem Ab¬ 
saugrohr (Glas gegen Glas) dicht verbunden. Wir haben hierbei ge¬ 
wöhnliche Kautschukschläuche angewendet. Mag auch die Ozonbestimmung 
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hierbei etwas zu gering ausgefallen sein, beträchtliche Mengen werden jedoch 
wohl nicht verloren gegangen sein, da es sich zeigte, daß die Hauptmenge 
(etwa 90 Prozent) des Ozons schon in der ersten Absorptionsäasche zurück- 
gehalten wurde. Die ermittelten Ozonwerte haben wir trotzdem nur als 
Minimalwerte aufgefaßt und dementsprechend bei der Beurteilung verwertet. 
Es soll nicht damit gesagt sein, daß der benutzte Apparat«nicht mehr Ozon, 
als wir haben nachweisen können, lieferte. 


Versuche mit Ammoniak nnd Schwefelwasserstoff. 

Wir begannen mit dem chemisch leicht nachweisbaren Ammoniak 
und Schwefelwasserstoff. Diese Gasarten sind immer in menschlichen 
Ausdünstungen nachzuweisen, und man konnte, wie schon erwähnt, 
a priori annehmen, daß eben diese Verbindungen der oxydierenden Wir¬ 
kung des Ozons leicht unterliegen. SH, wird ja schon in der Luft 
oxydiert, und seit denVersuchen Camus’ (6) wird ja stets angenommen, 
daß das Ammoniak der Atmosphäre von Ozon zu Ammoniumnitrit und 
Ammoniumnitrat übergeführt werden soll. 

Unter Berücksichtigung der bekannten Verhältnisse, die von Kiss- 
kalt (12) besonders für Ammoniak untersucht wurden, daß die Geruchs¬ 
stoffe (Gasarten) in ganz verschiedenen Mengen absorbiert werden, konnten 
wir nicht aunehmen, daß die eingeleiteten bzw. entwickelten NH,- 
und SH,-Mengen im abgedichteten Raum sich im gleichen Verhältnis 
vermindern wie die Kohlensäure, d. h. entsprechend der Seidelschen 
Formel. Wir mußten vielmehr für jede Gasart feststellen, wie die 
Mengen sich Stunde für Stunde verminderten als Folge der natürlichen 
Ventilation, Zersetzung usw., und zwar während des Betriebes des Venti¬ 
lators des Ozonapparates. 

Demnächst war zu prüfen, wie die Gasmengen sich vermindern, wenn 
die Versuche genau wie früher ausgeführt wurden, nur mit dem Unter¬ 
schied, daß der Ozonisator eingeschaltet wurde. Beim Vergleich der ge¬ 
fundenen Werte mußte man daun feststellen können, ob und in welchem 
Umfange die Gasarten vom Ozon zerstört würden. 

Die Versuchsperioden wählten wir derart, daß die Ozonisierung länger 
und vor allen Dingen in stärkerer Konzentration zur Einwirkung gelangte, 
als in der Praxis im allgemeinen üblich bzw. möglich ist. 

Außerdem war festzustellen: die Größe der zu jeder Zeit im Raum 
vorhandenen Ozoumengen, sowie die nach dem Schluß des Versuches 
subjektiv wahrnehmbaren Gerüche. 

Es sei hier schon bemerkt, daß die Größe der produzierten Ozon- 
mengen keine ganz konstante war. Die verschiedenen Apparate lieferten 
nicht gleich große Mengen, und es war nötig (besonders während der 
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Schwefelwasserstoff- und Tabaksqualmversuche), sehr häufig die Apparate 
zu reinigen, um die Ozonproduktion auf der Höhe zu halten. Die Apparate 
waren natürlich in unseren Schwefelwasserstoff- und Tabaksrauchversuchen 
besonders ungünstigen Bedingungen ausgesetzt. Die übrigen Ursachen, 
welche einen Einfluß auf die produzierten Ozonmengen haben konnten, 
haben sich im Vergleich hierzu als weniger bedeutungsvoll herausgestellt. 
So machte sich z. B. keine Störung der Ozonproduktion selbst bei 8 bis 
4 ständigem Betrieb des Ozonisators bemerkbar. 

Wenn wir also keine bestimmten Angaben über die pro Stunde ge¬ 
lieferte Ozonmenge geben können, können wir doch aus einer Reihe von 
Versuchen schließen, daß die Ozonkonzentratiou in der Luft des Versuchs¬ 
raumes nach 1 Stunde Ozonisierung durchschnittlich 11*2“» pro Kubik¬ 
meter, nach 2 Stunden Ozonisierung durchschnittlich 18 *0“^ pro Kubik¬ 
meter und nach 3 bis 4 Stunden zwischen 20 und 30pro Kubikmeter 
betrug. 

Aus den Tabellen sind die bei den einzelnen Versuchen ermittelten 
Ozonmengen ersichtlich. 

Ferner traten wir der, insbesondere wegen der Ammoniak versuche 
uns wichtig erscheinenden Frage näher, ob während der Ozonisierung eine 
Umwandlung des atmosphärischen Stickstoffes in Stickoxyde stattfindet. 
Die Luft, welche nach mehrstündigem Gang des Ozonisators aus dem Raum 
abgesaugt (NaOH-Vorlage) wurde, zeigte keine stärkere Reaktion auf 
salpetrige Säure und Salpetersäure als Kontrollversuche mit Laboratoriums¬ 
luft, die vor Anfang des Versuches abgesaugt war. 


Ammoniakversuche. 

Nach einigen Vorversuchen, die wesentlich die Einübung der Technik 
beabsichtigten, wurden die unten angeführten Versuche ausgeführt. Für 
Ammoniakentwicklung wurde 2-5 bis 10 ccm 10prozent. Ammoniaklösung 
entweder von außen in den Raum hineindestilliert oder später in der 
Porzellanschale im Raum über brennendem Alkohol (2 bis 5 ccm ) ab¬ 
gedampft. Nach gründlicher und dauernder Mischung der Luft durch 
den Ventilator wurden Luftproben (75 Liter) in stündlichen Intervallen 
abgesaugt. In Versuch Nr. 3 und 4 wurde die Luftmischung mit einem 
größeren kräftigeren Ventilator vorgenommen; in den späteren mit dem 
Ventilator des Ozonapparates. 
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Ozon-Ammoniakversuche. 

Die Versuche wurden entsprechend den obengenannten Versuchen 
ausgeführt, nur mit der Ausnahme, daß der Ozonisator sofort nach der 
ersten NH S - Bestimmung angestellt wurde. Doch wurden nur Versuche 
mit kleinen Ammoniakmengen (Abdampfen von 2*5 bis 5 ccm 10prozent. 
Ammoniaklösung) verwendet. Man konnte sodann erwarten, daß die im 
Kaum befindlichen Ozonmengen nach 1 bis 2 Stunden mehrfach so groß 
waren, wie nötig, um theoretisch alles Ammoniak in Ammoniumnitrit zu 
überführen. Wir lassen die Versuche in nachstehender Tabelle II folgen. 

Die Resultate der Versuche haben wir, um einen Vergleich zu er¬ 
leichtern, graphisch zusammengestellt in Figg. 1 bis 2. 

AmmomaKversudieNo AmmwiaKversucheN«?, 10. 

Ozon- Am-mo n iciKvers u c h eNo.1^1- 

NH 3 -mgr. pr. w3 NH 3 -mg-rpr it»3 



Es ergibt sich aus denVersuchen, daß mehrstündige Ozonisierung 
überhaupt keine Einwirkung auf den NH S -Gehalt des Versuchsraumes 
hatte. Der normale Abfall des Ammoniakgehaltes wurde nicht beschleunigt, 
obschon Ozon in hinreichender Menge vorhanden war, um theoretisch 
alles NH 3 in Ammoniumnitrit bzw. -nitrat umzuwandeln. Kontroll- 
bestimmungen (Absaugung der Luft durch Natron Vorlagen) zeigten, daß 
Ammoniumnitrit bzw. Ammoniumnitrat während des Versuches nicht 
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gebildet wurde. Es zeigte sich (Ozonammoniakversuch Nr. 2) vielmehr, 
daß Spuren von Ozon noch nach Ablauf von etwa 12 Stunden nach Ab¬ 
stellen des Ozonisators nachweisbar waren. 

Wir können somit annehmen, daß Ozon nicht imstande ist, in Konzen¬ 
trationen von 10 bis 20 m * pro Kubikmeter innerhalb eines Zeitraumes 
von mehreren Stunden auch nur kleine Ammoniakmengen in der Luft 
zu zerstören. Wenn dieses schon bei so relativ großen Ozonmengen 
zu trifft, ist die Annahme unwahrscheinlich, daß die weit geringeren 
Mengen, welche in praxi angewendet werden können, diese Wirkung hervor¬ 
zubringen vermögen. 

Wir sind aus diesem Grunde der Ansicht, daß bis jetzt der Be¬ 
weis dafür noch nicht erbracht ist: Der normale Gehalt der Luft an 
Nitriten und Nitraten sei durch die Einwirkung von Ozonmengen (0-01 bis 
0-02 pro Kubikmeter), wie man sie in der atmosphärischen Luft nach¬ 
gewiesen haben will, bedingt. 

Nach Abschluß der verschiedenen Einzelversuche haben wir fest¬ 
gestellt, wieweit wir NH S durch Geruchsbestimmung nachweisen konnten. 

Die Ergebnisse waren folgende: 

0-018 Vol. Promille: starker, die Atmung nicht erschwerender NH 3 -Geruch. 

11 11 11 11 11 11 

11 11 11 11 11 11 

noch deutlicher NH 3 -Geruch. 

11 11 11 

„ „ „ bei tiefer Inspiration. 

„ „ wahrnehmbar. Geruch bei tief. Inspir. 

Dagegen konnten wir in Gemischen mit etwa 20Ozon pro Kubik¬ 
meter 

0- 005 Vol. Promille NHj und 

0-002 „ „ „ mittels des Geruchsorganes nicht nachweisen. 

Ganz geringe Ammoniakmengen lassen sich demnach von starkem 
Ozongeruch vollständig verdecken. (Da wir bei starken Ammoniakkonzen¬ 
trationen mit Ozon Geruchsfeststellungen nicht ausgeführt haben, fehlen 
uns Aufzeichnungen hierüber.) 

Schwefelwasserstoffversuche. 

Die Versuche wurden nach dem oben angegebenen Arbeitsplan aus¬ 
geführt und zwar vier Kontrollversuche ohne Ozonisierung. Den Schwefel¬ 
wasserstoff entwickelten wir mittels abgewogener Mengen pulverisierten 
Eisensulfids, dem in einer großen flachen Glasschale abgemessene Mengen 


0-016 

11 

11 

0-015 

11 

11 

0-005 

11 

11 

0-004 

11 

11 

0-0037 

11 

11 

0-0026 
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Salzsäure zugesetzt wurden. Durch Vorversuche hatten wir die Dauer der 
SH,-Entwieklung mit 15 Minuten ermittelt. Nach gründlicher Mischung 
der Luft durch den Ventilator wurden Luftproben von 50 bis 200 Liter 
abgesaugt. Die Versuche werden in Tabelle III wiedergegeben. 

Ozon-Schwefelwasserstoffversnche. 

Die Versuche wurden in der gleichen Weise wie die Kontrollversuche 
ausgeführt, abgesehen von der Einschaltung des Ozonisators, sofort nach 
der ersten SH a -Bestimmung. Der Ozonapparat wurde vor den Versuchen 
sorgfältig gereinigt, da die Metallteile (besonders die Unterbrecher und 
die Kollektoren) sich mit einem dichten, schmierigen Staub von Metall¬ 
sulfiden bedeckten, so daß die Leistungsfähigkeit des Ozonisators ver¬ 
mindert war und zuletzt ganz auf hörte; daher kontrollierten wir dauernd 
während der Ozonversuche die ungestörte Funktion des Ozonisators durch 
die Fensterscheibe. 1 Mit aus diesem Grunde wohl haben wir hier geringere 
Ozonkonzentrationen erreicht als in anderen Versuchen. Vielleicht haben 
auch deswegen die ausgeführten Bestimmungen geringere Werte erzielt, 
weil der Schwefelwasserstoff, der, mit Ozon vermischt, die Absorptious- 
fiaschen durchstreicht, das abgeschiedene Jod wahrscheinlich teilweise 
wieder reduziert. Wir lassen die Versuche in Tabelle IV folgen und 
fügen in Figg. 3 und 4 zum Vergleich graphische Darstellungen der 
Schwefelwasserstoffbestimmungen zu. 

Es ergibt sich aus den Versuchen, ganz entgegen unserer Erwartung, 
daß mehrstündige Ozonisierung nicht imstande war, den an und für sich 
sehr leicht oxydierbaren Schwefelwasserstoff zu zerstören. Selbst wenn 
so große Mengen 0 3 dem SH 2 zugemischt waren, daß es theoretisch völlig 
ausreichend war, allen SH 2 zu oxydieren, war keine deutliche Ab¬ 
nahme der SH 3 -Menge im Vergleich mit den Kontrollversuchen 
nachweisbar. 

Wenn vielleicht der Einwand erhoben wird, daß doch die letzten SH 2 - 
Bestimmungen in den Ozonversuchen etwas niedriger sind als in den 
Kontrollversuchen, müssen wir hier erwähnen, daß erstens die Gesamt¬ 
mengen der Abweichungen sehr gering sind, und zweitens, daß sie sich 
leicht anders erklären. Gegen Ende dieser Versuche riechen die CuSO t - 
Vorlagen sehr deutlich nach Ozon und sind wohl als mit Ozon gesättigt 
anzusehen. 


1 Der eine Apparat litt während der SII,-Versuche dadurch, daß auch die 
Zinnfolieplatte von SH;, angegriffen wurde, weshalb er zur Reparatur geschickt 
werden mußte. 
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Tabelle IV. (Fortsetzung.) 


A. Erlandsen und L. Schwarz: 
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Wenn man bedenkt, wie leicht CuS sich oxydiert, ist es kein Wunder, 
daß diese Werte zu niedrig ausfallen könnten, indem die kleinen SH s - 
Mengen gegen Ende des Absaugens mit Ozon gemischt durch eine ozon¬ 
gesättigte CuS0 4 -Lösung durchstreichen, hier sehr leicht einer Oxydation 
unterliegen können. Es ist vielmehr durch diese Versuche unzweifelhaft 
bewiesen, daß SH 2 in ganz geringen Mengen stundenlang trotz Anwesen¬ 
heit reichlicher Mengen Ozon unzerstört bleibt, und es ist wohl damit die 
Lübbertsche Angabe widerlegt, daß leicht oxydable Substanzen 
nicht neben freiem Ozon in der Luft existieren können. 

Die Geruchsfeststellungen nach Abschluß der Versuche ergeben: 


0*098 Vol.-Promille 


0*024 

0*004 

0*013 

0*003 

Spuren 


J} 

yj 




sehr starker SH 2 -Geruch 
starker SHj-Geruch 
schwacher SH 2 -Geruch 

mit Ozon gemischt: SH 2 *Geruch nicht verdeckt 
„ „ „ kein SH 2 Geruch 

yy m yy yy yy 


Demnach können sehr geringe Mengen H 2 S durch Ozonisierung der 
Geruchsempfindung entzogen werden. 


Versuche mit anderen Riechstoffen. 

Nach dem oben angegebenen Plan haben wir sodann die Einwirkung 
des Ozons auf Trimethylamin, Valeriansäure, Buttersäure, Indol und Skatol 
in folgender Weise untersucht. 

Die betreffenden Substanzen wurden iu kleinen Mengen, nachdem in 
Vorversuchen eine starke, unerträgliche Geruchsentwicklung durch die 
gewählten Mengen festgestellt war, im Versuchsraum in geeigneter Weise 
vergast. Das normale Abklingen des Geruchs bei Anstellen des im Ranm 
befindlichen Ventilators, ohne die Ozonentwicklung einzuschalten, kon¬ 
statierten wir durch Geruchsbestimmungen unter Zuziehung mehrerer un¬ 
beteiligter Beobachter, denen nichts über die Natur der gerade angewendeten 
Riechstoffe bekannt war. Dann wiederholten wir die Versuche unter Ein¬ 
schaltung der Ozonisation und beobachteten, ob überhaupt und inwieweit 
der betreffende Riechstoff durch die Ozon ent Wicklung verdeckt bzw. kom¬ 
pensiert war. Sodann warteten wir ab, bis der Ozongeruch nicht mehr 
festzustellen war, und untersuchten, ob der vorher entwickelte, charakte¬ 
ristische Geruch wieder auftrat. 

Nach Versuchen mit schwer zu beseitigenden Gerüchen wurde der 
Versuchsraum ausgewaschen und gründlich mehrere Stunden mittels des 
Ventilators bei offener Tür, sowie bei geöffnetem Fenster des an das 
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Brutzimmer angrenzenden Raumes ventiliert. Die relative Feuchtigkeit war 
während der Versuche im Versuchsraum 40 bis 50 Prozent bei Zimmer¬ 
temperatur (etwa 18° C). 

Versuch I, Trimethylamin: 5 cem einer 33prozentigen wässerigen 
Trimethylaminlösung wurden über 2 ccm brennendem Alkohol abgedampft. 
Die Tür wurde abgedichtet, sowie der Ventilator angestellt. Geruchsproben 
nahmen wir anfangs durch 1 m lange, 1 - 5 cm weite Glasröhren, die durch 
eine Öffnung in den Raum eingeführt waren. 

Nach 1 bis 5 Stunden wurde immer starker Trimetbylamingeruch 
wahrgenommen. Dann öffneten wir die Tür und stellten den Ozonisator an. 

Nach 15 Minuten Ozonisierung: Ozon- und Trimethylamingeruch 
nebeneinander. 

Nach 30Minuten Ozonisierung: Starker Ozongeruch mit schwächer 
ausgesprochenem Trimethylamingeruch gemischt. 

Nach 1 Stunde Ozonisierung: Sehr starker Ozongeruch, noch 
Spuren von Trimethylamingeruch. 

Nach 2 Stunden Ozonisierung: Sehr starker, reizender Ozon¬ 
geruch, Trimethylamin zweifelhaft. 

Dann wurde der Ozonisator abgestellt, die Tür geöffnet und während 
der folgenden Nacht offen gelassen. Am nächsten Morgen war noch sehr 
deutlicher Trimethylamingeruch im Raum. 

Ve r s u c h II, Trimethylamin: Ohne neue Trimethylamin Verdampfung 
versuchten wir den vom gestrigen Tage noch im Raum vorhandenen, 
charakteristischen Geruch nach Heringslake zu beseitigen. Es wurde zwei 
Stunden lang ozonisiert, auch der Ozongehalt der Raumluft bestimmt 
(44.0 m &0 3 pro Kubikmeter). Der Ozongeruch war sehr intensiv und nur 
wenige Augenblicke erträglich, der Trimethylamingeruch verdeckt. 

Die Tür wird (ohne Abdichten) geschlossen gehalten bis zum nächsten 
Morgen; wiederum war der charakteristische Trimethylamingeruch wahr¬ 
nehmbar, Ozongeruch zweifelhaft (nur von einem der drei Beobachter 
empfunden). 

Versuch III, Buttersäure: 2 Tropfen Buttersäure wurden im Raum 
verdampft. Geruch widerlich und unerträglich. Der Ozonisator wurde an¬ 
gestellt. 

Nach 10 Minuten Ozonisierung: Deutlicher Ozongeruch, Butter¬ 
säuregeruch nur schwach empfunden, Aufenthalt unerträglich. 

Nach 20 Minuten Ozonisierung: Deutlicher Ozongeruch, undeut¬ 
licher Buttersäuregeruch. 
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Nach 30 Minuten Ozonisierung: Starker Ozongeruch, Butter¬ 
säuregeruch nur beim Eintritt schwach zu spüren. 

Nach 70 Minuten Ozonisierung: Starker Ozongeruch, kein Butter¬ 
säuregeruch. 

Der Ozonisator wurde abgestellt. Nach einer Stunde war ein starker 
und widerlicher Buttersäuregeruch wieder vorhanden, der noch am nächsten 
Morgen deutlich zu empfinden war. 

Versuch IV, Valeriansäure: Nach gründlicher Reinigung und 
Ventilation des Versuchsraumes wurden, ohne die Tür besonders ab¬ 
zudichten, 5 Tropfen Valeriansäure in einer Porzellanschale über einer 
Alkoholflamme (2 ccm ) abgedampft. 

Der Geruch war absolut unerträglich. Nach 5 Minuten stellten wir 
den Ozonisator an. 

Nach 15 Minuten Ozonisierung: Deutlicher Ozongeruch, über¬ 
wiegt schon den Valeriangeruch. 

Nach 30 Minuten Ozonisierung: Starker Ozougeruch, noch schwach 
säuerlicher Valeriangeruch. 

Nach 1 Stunde Ozonisierung: Valeriangeruch beinahe verdeckt 
von dem starken Ozongeruch. 

Nach 1 Stunde 10 Minuten Ozonisierung: Ozonbestimmung 
ergab 10*7 m &0 3 pro Kubikmeter (Raum mehrmals geöffnet während des 
Ozonisierens). 

Nach Stunden Ozonisierung: Starker Ozongeruch; der eiue 
Beobachter konnte keinen, der andere noch deutlich Valeriangeruch spüren. 

Nach 2 Stunden Ozonisierung: Dasselbe. 

Nach 27 a Stunden Ozonisierung wurde der Ozonisator abgestellt, 
und die Tür während der Nacht geschlossen gehalten. Am nächsten 
Morgen war kein Ozongeruch, aber sehr starker Valeriangeruch vorhanden. 

Versuch V, Skatol. Einige Kristallkörnchen Skatol (etwa 1 m|? ) in 
1 ccm Alkohol und einigen Kubikzentimeter Wasser gelöst, wurden in einer 
Porzellanschale über einer Alkoholflamme abgedampft. Starker, unerträg¬ 
licher, sehr widerlicher Geruch. Der Ozonisator wurde sofort angestellt. 
Nach 15 Minuten Ozonisierung war Skatolgeruch nur spuren weise wahr¬ 
zunehmen, gegenüber dem starken Ozongeruch. Luft gut erträglich. Nach 
20 Minuten Ozonisierung stellten wir den Ozonisator ab, und 15 Minuten 
später konnte mau nicht deutlich Ozon, aber deutlich den widerlichen 
Skatolgeruch wahrnehmen. 

Versuch VI, Skatol. Wie im vorigen Versuch wurde etwa l mR Skatol 
iu Alkohol und Wasser gelöst, im Raum abdestilliert. Der Geruch ist 
widerlich; es war unm "glich, sich im Raum aufzuhalten. Darauf stellten 
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wir den Ozonisator an, ohne Ozon zu entwickeln. Schon nach 20 Minuten 
war der Skatolgeruch bedeutend abgeschwächt, so daß ein kurzer Aufent¬ 
halt im Raum möglich war. Darauf Anstellen des Ozonisators. 

Nach 5 Minuten Ozonisierung: Deutlicher Ozongeruch mit Skatol¬ 
geruch gemischt. 

Nach 10 Minuten Ozonisierung: Frischer Ozongeruch; nur Spuren 
von Skatolgeruch. 

Nach 16 Minuten Ozonisierung: Starker, etwas unangenehm 
wirkender Ozongeruch, nur beim Eintritt ein schwacher, etwas aromatischer 
Geruch. (Mehrere Beobachter.) 

Nach 18 Minuten Ozonisierung wurde der Ozonisator abgestellt. 

25 Minuten später war der Ozongeruch beinahe nicht zu bemerken, 
der Skatolgeruch wieder sehr deutlich. Am nächsten Morgen konnten 
sämtliche Beobachter den charakteristischen Skatolgeruch wieder wahr- 
nehmen. 

Versuch VII, Indol. Etwa 2“» Indol wurden gelöst und im Raum 
abgedampft. Der Ventilator wurde nachher angestellt. Sehr starker Indol¬ 
geruch, ähnlich, aber nicht gerade so intensiv und widerlich wie der 
Skatolgeruch im vorigen Versuch. 

Nach 1 Stunde war der Indolgeruch nicht wesentlich verändert; der 
Ozonisator wurde angestellt. 

Nach 10 Minuten Ozonisierung: Deutlicher, recht starker Ozon¬ 
geruch; nur schwacher Geruch nach Indol. 

Nach 20 Minuten Ozonisierung, Starker, unangenehmer Ozon¬ 
geruch, kein charakteristischer Indolgeruch, aber wohl ein schwach aroma¬ 
tischer Nebengeruch. 

Nach 30 Minuten Ozonisierung: Zwei Beobachter können nur 
Ozon riechen, ein dritter spürt außerdem einen schwachen Geruch nach 
,.geräuchertem Fisch“. 

Ozonisator abgestellt. 40 Minuten nach dem Aufhören der Ozoni¬ 
sierung noch deutlicher Ozongeruch, aber auch unzweifelhafter Indol¬ 
geruch. 2 Stunden später war kein Ozongeruch, aber starker, widerlicher 
Indolgeruch wahrnehmbar. Das gleiche Resultat wurde 1 Stunde später 
ermittelt. 

Versuch VIII, Indol. Im Anschluß an den vorigen Versuch wurde 
ohne neue Vergasung von Indol der Ozonisator angestellt. 

Nach 1 Stunde Ozonisierung: Starker, reizender Ozongeruch, 
Indolgeruch nicht deutlich. Nur von einer sehr empfindlichen Person 
wurde noch Geruch nach „geräuchertem Fisch“ gespürt. 

27 * 
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Ozonbestimmung: 14*3 O s pro Kubikmeter. 

Ozonisator abgestellt. 

20 Minuten nachher wurden wieder Spuren von Indolgeruch gespürt. 
Diese steigerten sich nach und nach. Am nächsten Morgen war wieder 
starker Indolgeruch im Raum vorhanden. 1 

Tabaksrauchversnche. 

Nach verschiedenen Angaben scheint man anzunehmeu, daß Ozon 
auf Tabaksrauch eine besonders zerstörende Wirkung ausübt. 

Lübbert (16) gibt an, daß Tabaksrauch unter Einwirkung von Ozon 
sich zusammenballt und verschwindet. Die Versuche Erlweins (17) sind 
nicht maßgebend für die Einwirkung von Ozon auf Tabaksrauch. Vielmehr 
sind sie als Demonstrationsversuche für rauch- und staubniederschlagende 
Eigenschaften statisch geladener Metallplatten, wie auch Erlwein selbst an¬ 
gibt, anzusehen. Man kann sich hieraus leicht erklären, daß die Erfahrungen 
aus der Praxis [Cramer (18)] den Laboratoriumsversuchen nicht ent¬ 
sprechen. Cr am er führt an, daß Ozon die beißende Einwirkung auf die 
Augen entfernt. Diese letzte Angabe ist so unbestimmt und erlaubt bei 
der Schwierigkeit einer objektiven Beurteilung wohl kaum irgend eine 
Schlußfolgerung. Wir stellten daher eigene Versuche an: Nach den an¬ 
geführten Behauptungen war anzunehmen, daß Tabaksqualm sehr schnell 
nach Beginn der Ozonisierung sich zusammenballt und verschwindet, und 
man eine entsprechende Luftverbesserung, sowie Abnahme des Tabaks¬ 
geruchs erwarten konnte. 

Als Test für die Abnahme des Tabaksqualms benutzten wir die Luft¬ 
durchsichtigkeit, die wir in folgender Weise kontrollierten. Auf der, 
gegenüber der (mit Fenstern versehenen) Tür befindlichen Wand unseres 
Versuchsraumes befestigten wir in 2*95 m Entfernung mehrere Bogen 
mit Snellenschen Schriftproben. Die Beleuchtung geschah durch eine, 
in der Mitte der Decke befindliche Tantallampe von 25 Kerzen-Stärke. 


1 Die Imlolversuche sind deswegen besonders wichtig, weil Indol auch das 
wirksame Geruchsprinzip des Seefischfieisches darstellt. Panzer (13). Wir hatten 
Gelegenheit, auf der Landwirtschaftlichen Ausstellung in Hamburg 1910 in der Fischerei¬ 
halle die zwei sehr großen, zu beiden Seiten des mit frischen Seefischen bedeckten 
Tisches befindlichen Ozonventilatoren zu sehen. Es wurde derartig viel Ozon entwickelt, 
daß zwar der Seefischgeruch, es handelte sich hier um frisch gefangene Exemplare, 
überdeckt wurde, aber die Ozonraengen bei nicht ganz kurzem Aufenthalt an dem 
Tisch sich unangenehm bemerkbar machten. Brühl spricht von dem „bekannten 
Fischgeruch tötenden Ozon“. Wir glauben, er wird den Ausdruck Fischgeruch tötend 
in Fischgeruch verdeckend korrigieren müssen. 
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Tabaksrauch wurde jetzt von außen eingeblasen bis der Raum bei¬ 
nahe undurchsichtig war, und man die größten Buchstaben nur undeutlich 
sehen konnte. Jetzt wurde der Ventilator bzw. Ozonisator angestellt und 
genau notiert, wie lange Zeit verstrich, bis die kleineren Buchstaben eben 
lesbar waren. Außerdem wurden Geruchsbestimmungen, besonders nach 
längerer Ozonisierung, ausgeführt. 

Versuch I. Den Tabaksqualm entwickelten wir durch Eiublasen 
in einen gestopften Pfeifenkopf in Richtung von der oberen Öffnung her. 
Die entstehende Tabakssauce wurde in einem Glasgefäß aufgefaugen und 
der dichte Qualm durch ein kurzes Glasrohr von außen dem Versuchsraum 
zugeleitet, bis die Schriftprobe 35 m nach kurzer Luftmischung nicht 
deutlich lesbar war. 

Die Versuchsergebnisse sind in folgender Tabelle angegeben: 


Snellens Proben 20 m 10“ 5“ 

Zeit in Minuten bis zur [ohne Ozon . 19 Minuten j 58 Minuten 1 94 Minuten 

Sichtbarkeit der Buehstabenl mit Ozon . 22 56 „ 89 „ 


Während dieses Versuches wurde nach Umstunden eine Ozonbestim¬ 
mung ausgeführt, die etwa 7 mg 0 3 pro Kubikmeter ergab. Nun wurde 
die Tür geöffnet. Der Tabaksgeruch war unerträglich stark, Ozongeruch 
nicht deutlich. 

Der Ozonisator wurde noch 4 Stunden im Betrieb gehalten; schließ- 
licher Ozongehalt 27*4 mg 0 3 pro Kubikmeter. Der Tabaksgeruch war 
noch jetzt so stark, daß Ozongeruch von einem der Beobachter bezweifelt 
wurde. Der Geruch war sehr unangenehm und beißend für die Augen. 

Nach 5 1 /, ständiger Ozonisierung wurde der Ozonisator abgestellt. 
Trotz offener Tür und starker Ventilation war noch am nächsten Morgen 
starker, unangenehmer Tabaksgeruch vorhanden, der sich durch Ozoni¬ 
sierung von 5 Minuten leicht verdeckeu ließ. Der Ozonisator war nach 
dem Versuch stark verschmutzt. 

Versuch II. Versuchsanordnung die gleiche. 

Es wurde hier sogenannter Shagtabak benutzt, und der Tabaksrauch 
bis zum Undeutlichwerden der Snellenschen Schriftproben 15 m ein¬ 
geleitet; dann Anstellung des Ventilators bzw. Ozonisators. 

Die Abnahme des Tabakrauches ist in folgender Tabelle zusammen¬ 
gestellt. 
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Nach 80 Minuten Ozonisierung wurde die Ozonmenge des Baumes 
zu 8-2 pro Kubikmeter bestimmt. Eine Beeinflussung des Tabaks¬ 
qualms war nicht zu sehen. Nach 4 3 / 4 ständiger Ozonisierung wurde ab¬ 
gestellt, und die Tür nachts über dicht gelassen. Am nächsten Morgen 
war der Ozongeruch verschwunden, dagegen penetranter Tabaksgeruch 
nachweisbar. 

Die Resultate dieser Versuche haben uns keine Anhaltspunkte für 
eine Beeinflussung bzw. Beseitigung des Tabaksqualms im Sinne der An¬ 
gaben von Lübbert erbracht. Ein deutlicher E nterschied der Einwirkung 
auf Tabaksrauch bei stundenlanger Ozonisierung war im Vergleich zu den 
ausgeführten Kontrollversuchen nicht wahrzunehmen. Nur konnte man 
nackweisen, daß schwacher Tabaksgeruch sich ähnlich wie in den anderen 
Versuchen durch Ozongeruch verdecken ließ, aber nach dem Verschwinden 
des Ozons wieder auftrat. 

Die Ergebnisse der Versuche haben unzweifelhaft dargetan, daß Ozon 
eine bedeutende Deck kraft auf verschiedene Riechstoffe ausübt. Bei 
mehreren, besonders ekelerregenden Riechstoffen (Skatol und Indol) ist 
die Geruchsverdeckung schon bei verhältnismäßig geringeu Ozonkonzen¬ 
trationen geradezu frappant. Auch bei anderen Riechstoffen (Buttersäure, 
Valeriansäure, Ammoniak, SH 8 , Trimethylamin), trat schließlich voll¬ 
ständige oder fast vollständige Verdeckung durch Ozon ein. Die zur 
Geruchsverdeckung nötigen Ozonkonzentrationen stehen wahrscheinlich 
nicht allein zur Gesamtkonzentration der Riechstoffe, sondern auch zur 
spezifischen „Riechstärke“ der einzelnen Riechstoffe in einem bestimmten 
Verhältnis. Nach erreichter Geruchskompensation tritt, wie sämtliche 
Versuche gezeigt haben, nach Abstellung der Ozonentwicklung, bald wieder 
eine Dekompensation ein, und der verdeckte Geruch kommt wieder zum 
Vorschein. Eine Zerstörung hat somit nicht stattgefunden. 

Die hervorragende, geruchsverdeckende Eigenschaft des Ozons hängt 
vermutlich von der eigentümlichen Intensität des Ozongeruchs ab. Es ist 
bekannt, daß Kampfer, welcher als intensiver Riechstoff bezeichnet wird, die 
Fähigkeit hat, den Geruch des als „schwacher“ Riechstoff bekannten Vanillins 
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zu verdecken. Und doch ist die Riechkraft des Vanillins tausendmal so groß 
wie die des Kampfers [Passy (15)], d. h. tausendfach geringere Mengen 
Vanillin als Kampfer genügen schon zur Auslösung einer Geruchs¬ 
empfindung. Diese sogenannten schwachen Gerüche, welche von den 
intensiven Gerüchen (Kampfer, Benzin usw.) leicht verhüllt werden, 
können in enormen Verdünnungen empfunden werden, aber die Geruchs- 
empfindungen erreichen bei starken Konzentrationen bald ein Maximum, 
über welches hinaus die Geruchsempfindung nicht mehr deutlich kräftiger, 
aber wohl unangenehmer wird. 

Wir glauben, daß die üblen Riechstoffe der menschlichen Ausdün¬ 
stungen sich analog dem Vanillin verhalten, d. h. sie können schon in 
enormen Verdünnungen wahrgenommen werden, und daß der intensive 
Ozongeruch analog dem Kampfer diese zu verdecken imstande ist. 

Ohne eine Erklärung der Geruchskompensation versuchen zu wollen, 
haben wir wohl hiermit ersichtlich gemacht, daß die Folgerungen unserer 
Versuchsergebnisse über die Beeinfiussung von Gerüchen durch Ozon mit 
den Erfahrungen auf dem Gebiete der Geruchsphysiologie in Einklang 
stehen. 

Außer den experimentellen Versuchen prüften wir in der Praxis die Ein¬ 
wirkung der Ozonisierung auf einen Wohnraum von einem kubischen Inhalt 
von 375 cbm . Der Wohnraum diente etwa 25 Personen zum Schlafen während 
der Nacht und in der Zeit von 12 bis 2 Uhr am Tage. Eine nähere Be¬ 
schreibung des Raumes erscheint nicht nötig. Es soll nur erwähnt werden, 
daß der Raum mit drei großen Fenstern, sowie zwei Türen versehen war. 
Die Versuche wurden zuerst mit einem Ozon Ventilator angestellt und zwar 
nur unter Betrieb des Ventilators ohne Ozouentwickluug in der Zeit vom 
8. bis 13.X. 10., daun Ozonversuche vom 14. bis 21. X. 10. Der Ozonisator 
bzw. Ventilator war bei den ersten Versuchen in einer Ecke etwa 2 m 
oberhalb des Fußbodens mit einer geringen Neigung nach vorn aufgestellt, 
um eine möglichst ausgiebige und gleichmäßige Ventilation zu gewähr¬ 
leisten. Später stellten wir den Ventilator auf Wunsch der Firma in 
Tischhöhe in der Mitte der den Fenstern gegenüberliegenden Wand, etwa 
1 m von dieser entfernt, auf. 

Unter Berücksichtigung des Umstandes, daß während der Nacht- 
und der Mittagsschlafzeit wegen des von dem Ozonventilator erzeugten 
Geräusches 1 eine Ozonisierung nicht stattfinden konnte, im Hinblick darauf, 
daß wir selbst unter ungünstigsten Umständen eine natürliche Ventilation 


1 Neuerdings werden geräuschlose Ozonisatoren hergestellt, was dadurch erzielt 
wird, daß der Ventilator außerhalb des zu ozonisierenden Raumes aufgestellt, und die 
Ozonluft mittels eines Rohres dem zu ozonisierenden Raum zugeführt wird. 
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mit mindesteus eiumaligem Luftwechsel pro Stunde annehmen konnten, 
und da ferner die Ozonentwicklung dieses Apparates nicht derartig war. 
daß eine ungünstige Einwirkung auf die in dem 315 cbm großen Raum 
befindlichen Personen, die sich übrigens zur Zeit der Ozonisierung nur 
ganz vorübergehend in dem Raume aufhielten, befürchtet werden mußte, 
stellten wir folgenden Versuchsplan auf: Ozonisierung der Luft von 11 bis 
12 Uhr vormittags und 2 bis 3 Uhr nachmittags, Geruchsbestimmungen 
um 2 Uhr vor der Ozonisierung, um 3 Uhr nach der Ozonisierung. Kontroll- 
versuche ohne Ozonisierung. 

Im Hinblick auf die Untersuchungen Sonntags (4) über die Ein¬ 
wirkung des Ozons auf Bakterien sehen wir davon ab, unsere zahlreichen, 
durch Plattenverfahren festgestellten Keimzahlen der Luft wiederzugebeu. 
da einwandfreie Schlußfolgerungen sich nicht daraus ergeben haben. Jeden¬ 
falls ist eine Keimtötung oder auch nur wesentliche Herabminderung des 
Keimgehaltes nach lstündiger und selbst nach mehrstündiger Ozonisierung, 
wie wir sie in einem Fabriketablissement, anläßlich anderer Versuche, 
ausführten, nicht erzielt worden. Den Vergleich von Keimzahlen aus ver¬ 
schiedenen Monaten, wie Kuckuck (19) ihu gemacht hat, halten wir nicht 
für beweisend. 

Wie eine Durchsicht der Geruchsfeststelluugen in den folgenden 
Tabellen ergibt, sind an manchen Tagen nach 1 ständiger Ozonisierung 
sehr geringe subjektive Verbesserungen der Luftbeschaffenheit bemerkbar 
gewesen. Die entwickelte Ozonmenge hat aber nicht genügt, den Trau¬ 
geruch bzw. ähnliche Gerüche zu verdecken. 


Kontrollversuche mit Ventilator, ohne Ozon. 

8. X. 10 um 2 Uhr: 

l. 1 starker, dumpfer Geruch, nach tranigen Stiefeln. 

2. Geruch dumpf, uach Stiefelschmiere. Um 3 Uhr: unverändert. 

10. X. 10. um 2 Uhr: 

1. stark dumpf und tranig wie am 8. X 10. 

2. Geruch dumpf, nach Stiefelschmiere, nicht so stark wie vorgestern. 

3. drückend, übelriechend, tranig, nicht besonders unerträglich. 

4. Geruch nicht erheblich, nach kürzerem Aufenthalt im Raum kaum 
störend bemerkbar. Um 3 Uhr: unverändert. 

11. X. 10 um 2 Uhr: 

1. dumpf tranig. 

3. drückend, dumpf, übelriechend, nach Transtiefeln und Fußschweiß. 
Um 3 Uhr: unverändert. 

1 Die Zahlen bedeuten die verschiedenen Beobachter. 
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12. X. 10 um 2 Uhr: 

1. dumpf tranig. 

3. Luft drückend mit tranigem Geruch, heute vielleicht nicht so stark. 
Um 3 Uhr: 1. dumpf tranig. 3. Luft unverändert, Tran und Schweiß¬ 
geruch vielleicht mehr hervortretend. 

13. X. 10 um 2 Uhr: 

1. dumpf tranig. 

3. dumpf tranig stinkend. Um 3 Uhr: 1. dumpf tranig. 3. unverändert 
übler Geruch, eher mehr deutlich. 


Versuche mit Ozonventilator. 

14. X. 10 vor Ozonisierung um 2 Uhr: 

1. dumpf, nach eingefetteten Stiefeln riechend. 

2. dumpfig übelriechende Luft. 

3. Luft heute vielleicht weniger drückend, aber der tranige Geruch 
ebenso bemerkbar wie früher. 

4. dumpfig, undefinierbar nach nicht gelüfteter Wohnung. Nach Ozon¬ 
isierung um 3 Uhr: 1. wesentlich unverändert, allenfalls ein klein 
wenig schwächer. 2. Luft etwas frischer, kein Ozongeruch. 3. Ge- 

. ruch vielleicht etwas freier, doch noch deutlich nach nicht gelüfteter 
Wohnung. 4. Die Luft macht einen etwas geänderten, frischeren 
Eindruck, der tranige Geruch nicht geändert. 

15. X. 10 vor Ozonisierung um 2 Uhr: 

1. dumpf, nach eingefetteten Stiefeln riechend. 

4. Die Luft oft drückend (mittel), gewöhnlich stark traniger Geruch. 
Nach Ozonisierung um 3 Uhr: 1. wesentlich unverändert, allenfalls 
ein klein wenig schwächer. 4. Luft nicht so drückend, wird als 
frischer gefühlt, der tranige Geruch dagegen nicht deutlich beeinflußt. 

17. X. 10 vor Ozonisierung um 2 Uhr: 

1. stark dumpfig nach eingefetteten Stiefeln. 

4. stark drückend, unangenehm tranig. Nach Ozonisierung um 3 Uhr: 
wie an den vorigen Tagen ist die Respiration freier und leichter, 
die Luft erscheint frischer, der tranige Geruch nicht deutlich be¬ 
einflußt. 

18. X. 10 vor Ozonisierung um 2 Uhr: 

1. dumpf nach eingefetteten Stiefeln. 

4. mäßig drückend tranig. Nach Ozonisierung um 3 Uhr: 1. Luft ein 
wenig frischer, der dumpftranige Geruch beinahe so stark wie um 
2 Uhr. 4. traniger Geruch nicht beeinflußt, Ozongeruch nicht zu 
erkennen. 

20. X. 10 vor Ozonisierung um 2 Uhr: 

1. dumpf tranig, ebenso stark wie an den vorhergehenden Tagen. 

4. wie an vorigen Tagen. Nach Ozonisierung um 3 Uhr: 1. keine 
Abnahme des Geruchs zu konstatieren. 4. wie gestern, Trangeruch 
nicht beeinflußt, Ozongeruch nicht zu erkennen. 
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21. X. 10 vor Ozonisierung um 2 Uhr: 

1. dumpf tranig, etwas schwächer als sonst. (Betten waren von 8 bis 
11 Uhr auf dem Hof gelüftet.) 

4. drückend dumpf tranig, vielleicht etwas weniger drückend als im 
Anfang der Versuche. Nach Ozonisierung um 3 Uhr: 1. Geruch 
schwächer geworden, Luft frischer und leichter. 4. Beim Eintritt 
spürt man vorübergehend schwachen Ozongeruch, aber der tranige 
Geruch ist immer vorherrschend. 

Wir wollen übrigens dabei bemerken, daß es auch durch große, für 
Menschen nicht erträgliche Ozonmengen, wie wir in einem Dauerversuch 
von 6 Stunden in einem Fabriketablissement zufällig feststellen konnten, 
nicht gelingt, Teergeruch zu überdecken. 

Auf Wunsch der Herren Ingenieure der Firma, die uns den Apparat 
zur Verfügung gestellt hatte, stellten wir dann einige Versuche mit zwei 
Ozonisatoren derselben Art an. Diese wurden im Einvernehmen mit der 
Firma in Tischhöhe an der Fensterwand des Raumes derart in der Nähe 
der Zimmerecken aufgestellt, daß die beiden Ventilationskegel in der Mitte 
der gegenüberliegenden Wand zusammentrafen. Die Geruchsfeststellungen 
sind in folgender Tabelle angegeben: 

Zwei Ozon Ventilatoren. 

26. X. 10 vor Ozonisierung um 2 Uhr: 

1. dumpf tranig wie früher. 

4. wie früher. Nach Ozonisierung um 3 Uhr: 1. dumpf traniger Ge¬ 
ruch nicht zu bemerken, kräftiger Ozongeruch, sehr frisch. Nach 
10 Minuten noch gleichstark, dann nach und nach abnehmend bis 
nach 45 Minuten der Ozongeruch fast verschwunden war, und der 
dumpf tranige Geruch wieder sehr schwach zum Vorschein kam. 
4. ausgesprochener, nicht starker Ozongeruch, Trangeruch wird selbst 
bei tiefen Inspirationen nicht bemerkt. Man hat den Eindruck, daß 
man leichter einatmet, die Luft ist angenehmer als sonst, obwohl 
Ozongeruch nicht stark ist. 

18. XI. 10 vor Ozonisierung um 2 Uhr: 

1. Luft schwach tranig. 

2. Luft dumpf, traniger Geruch. Nach Ozonisierung um 3 Uhr: 1. Luft 
frei von tranigem Geruch, stark nach Ozon. 2. Luft frisch, deutlich 
nach Ozon. Nach 10 Minuten der gleiche Befund, nach 20 Minuten 
schwächer werdend. Der tranige Geruch eben wahrzunehmen, spater 
nimmt der Ozongeruch weiter ab, der Trangeruch wird ein klein 
wenig stärker. 45 Minuten nach Abstellen des Ozonisators sehr 
schwach nach Ozon, der tranige Geruch ist wieder bemerkbar. 

19. XI. 10 vor Ozonisierung um 2 Uhr: 

1. schwach tranig. 

2. dumpf tranig. Nach Ozonisierung um 3 Uhr: 1. Luft stark nach 
Ozon, traniger Geruch verschwunden. Nach 10 Minuten der gleiche 
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Befund. Nach 20 Minuten Geruch nach Ozon schwächer. Nach 
30 Minuten der gleiche Befund. Nach 45 Minuten Geruch nach 
Ozon fast verschwunden, der tranige Geruch kommt wieder schwach 
zum Vorschein. 2. Nach 30 Minuten Ozongeruch sehr schwach, 
traniger Geruch wieder bemerkbar. Nach 45 Minuten Ozongeruch 
nicht bemerkbar vorhanden. 

Wie aus diesen Feststellungen hervorgeht, ist durch die Anwendung 
zweier Ozonisatoren eine Geruchsverdeckung eingetreten, die nach Ab¬ 
stellen der Ozonisatoren langsam wieder verschwindet; ein Beweis dafür, 
daß die Riechstoffe nicht zerstört sind. 

Die Ergebnisse unserer praktischen Versuche entsprechen demnach 
vollkommen unseren experimentellen Feststellungen. 

Hrn. E. Nissen, der uns bei den Untersuchungen in dem Wohn- 
raum freundlichst unterstützt hat, sprechen wir an dieser Stelle unseren 
verbindlichsten Dank aus. 


Schlußsätze. 

1. Ammoniak und Schwefelwasserstoff werden in der Luft durch 
mehrstündige Ozonisierung mit Ozonmeugen, die theoretisch zur Oxydation 
genügen müßten, nicht nachweisbar oxydiert. Dagegen kann der Geruch 
geringer Mengen NH 3 und SH 2 durch Ozon verdeckt werden. 

2. Von den in menschlichen Ausdünstungen vorkommenden be¬ 
kannten Riechstoffen wurden außerdem untersucht: Trimethylamin, Butter¬ 
säure, Valeriausiiure, Indol, Skatol, und für diese eine Geruchsverdeckung 
durch mehr oder minder große Ozonmeugen erreicht. Die Versuchs¬ 
ergebnisse lassen auch für diese Riechstoffe nicht auf eine Zerstörung 
durch Ozon schließen. 

3. Tabaks rauch wird durch Ozonisierung nicht nachweisbar be¬ 
einflußt, dagegen kann Tabaksgeruch in schwacher Konzentration durch 
Ozonisierung verdeckt werden. 

4. Uns fehlen Anhaltspunkte dafür, daß Ozon in den Konzentrationen, 
die in der Praxis verwendet werden können, eine tatsächliche Reinigung 
der Luft herbeiführen kann. Der intensive Ozongeruch vermag dagegen 
viele Geruchsstoffe zu verdecken; bei mehreren von uns untersuchten, 
charakterisierten Geruchsstoffeu ist die Wirkung schon in verhältnismäßig 
geringen Konzentrationen sehr deutlich, und insofern können wir von 
einer subjektiv wahrnehmbaren Luftverbesserung durch Ozonisierung 
sprechen. 
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5. Vom hygienischen Standpunkt erscheint eine Geruchsverdeckuug 
unter gewissen Voraussetzungen als wertvoll. Eine Geruchsverdeckuug 
ist jedoch als eine Sinnestäuschung des Geruchsorgans aufzufassen, wodurch 
eine richtige Beurteilung der Luftbeschaffenheit verhindert wird. Eiue 
tatsächliche Luftreinigung gelingt nur durch Entfernung der Luft¬ 
verunreinigungen. Die Luftozonisierung ist daher nur eine Aushilfs¬ 
maßnahme, die im allgemeinen nur in Verbindung mit Frischluftventilatiou 
angewendet werden sollte, und zwar in so geringen Konzentrationen, daß 
Gesundheitsschädigungen oder Belästigungen, selbst bei dauerndem Aufent¬ 
halt in ozonisierten Bäumen, vermieden werden. 


Literatur-V erzeichnis. 


1. Ohlmüller, Arbeiten aus dem Kaiserl. Gesundheitsamte. Bd. VIII. S. 229 

2. Fox, zitiert nach Wo 1 ff hü geh 

3. Wolffhügel, Zeitschrift für Biologie . Bd. XI. S. 408. 

4. Sonntag, Diese Zeitschrift Bd. VIII. S. 95. 

5. Gorup-Besanez, Annalen der Chemie u. Phys. Bd. CX. S. 86. Bd. CXXV. 

S. 207. 

6. Carius, Ebenda. Bd. CLXX1V. S. 1, 31. 

7. Goppelsröder, Journ . f. prakt. Chemie . Bd. IV. S. 139, 385. 

8. Lübbert, Techn . Generalanzeiger für Städte u. Gemeinden . Nr. 17—19. 

9. Oe rum, Ugeskrift f. Läger. 1887. Nr. 11 u. 12. — lief. Centralblatt für 

Bakteriologie . Bd. II. 

10. L. Schwarz, Gesundheit»-Ingenieur, 1910. 

11. Zwaardemaker, Die Physiologie des Geruchs . Leipzig 1895. 

12. Kisakalt, Archiv für Hygiene . Bd. LXXI. S. 380. 

13. Panzer, Verhandle d. Naturforscher u . Ärzte. Salzburg 1909, II. S. 79. 

14. Brühl, Fischerbote. 1910. S. 296. 

15. Passy, C. R. Soc. Biolog. 1892. S. 240. Zitiert nach Zwaardemaker. 

16. Lübbert, Gesundheits-Ingenieur . 1907. Bd. XXX. S. 793. 

17. Erlwein, Ebenda. 1908. Bd. XXXI. S. 193. 

18. Crainer, Ebenda . 1909. Bd. XXXII. S. 496. 

19. Kuckuck, Journ. f. Gasb. u. Wasservers. 1910. S. 199. 


Gck igle 


Original frnm 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 



Die zeitliche 

Absterbeordnung der bayrischen „Säuglinge“. 

Von 

Bezirksarzt Dr. Grassl 

ln Lindau im Bodenaee. 


Die örtliche Absterbeordimng der „Säuglinge“ ist dem "Verwaltungs¬ 
arzt Gemeingut geworden. Daß aber innerhalb des ersten Lebensjahres 
oft die merkwürdigsten Unterschiede vorhanden sind, die auf ganz ver¬ 
schiedene Ursachen schließen lassen, ist noch weniger in das Bewußtsein 
der Ärzte getreten. 

Die Erforschung der zeitlichen Absterbeordnuug sollte eigentlich bei 
den Aborten beginnen, über die Fehlgeburten und Totgeburten fortgesetzt 
und mit dem Tode der Lebendgeboreuen beendet werden. Die Schwierig¬ 
keiten, welche der statistischen Erfassung der Abgänge entgegen stehen, 
«sind bekannt. Aber auch die Totgeburten können nicht bestimmt an¬ 
gegeben werden. Je nachdem man totgeborene Früchte der früheren oder 
späteren Entwicklungszeit mitzählt, schwankt die Zahl der Totgeboreuen. 

In den Jahren 1878/1904 wurden in Bayern durchschnittlich 93324 
eheliche Knaben lebend geboren, 88 383 eheliche Mädchen, 14502 unehe¬ 
liche Knaben und 13864 uneheliche Mädchen. 

In dieser Periode wurden also rund 5 Millionen Lebendgeburten 
gezählt. 

Es kamen 1 auf je 100 Lebendgeburten bei den ehelichen Knaben 
3*3 Totgeburten, bei den ehelichen Mädchen 2-8, bei den unehelichen 
Knaben 3-8, bei den unehelichen Mädchen 3-3. 

1 Nach dem General-Sanitätsbericht 1905/06 von mir berechnet. 
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Am ersten Lebenstag setzt nach den Ergebnissen der Statistik aller 
Länder eine starke Sterblichkeit ein. 

Dem Handbuch für Medizinalstatistik Prinzings entnehme ich die 
Angaben für Preußen (1902) und die Angaben für Sachsen; dem Hand¬ 
buch für Kinderheilkunde von Pfaundler und Schloßmann, 1 Praus- 
nitz, entnehme ich die Angaben für Berlin. Die Angaben für Bayern 
(1906/07) sind von mir berechnet. 

Auf je 1000 Kinder der gleichen Lebensperiode starben vor Erreichung 
des nächsten Tages 
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Gehen wir daran, die 

charakteristischen Merkmale dieser 

Zahlen 


zu studieren, so fällt sofort, wie bereits erwähnt, die hohe Ziffer am ersten 
Lebenstag auf, die aber örtlich schwankt. Dann findet ein deutlicher 
Abfall statt bis ungefähr 10. Tag und von da an wieder ein starker 
Anstieg. 

Diese Gemeinsamkeit der Kurven setzt auch eine Gemeinsamkeit der 
Ursachen voraus. Und die Gemeinsamkeit beruht zunächst auf bio¬ 
logischer Basis. 

Das hohe Einsetzen hat man oft damit zu erklären gesucht, daß man 
behauptete, es würden viele totgeborene als lebend gezählt. Der Umstand, 
daß bei den Katholiken eine besonders große Anzahl der Geborenen am 
ersten Tage stirbt, und daß die Katholiken im allgemeinen weniger Tot¬ 
geburten haben, lassen diese Angabe nicht unwahrscheinlich erscheinen. 

1 Pfaundler und Schloßmann, Handbuch der Kinderheilkunde. Bd. I. 
1. Hälfte (Prausnitz, Die Mortalität und Morbidität). (Nach Westergaard.) 
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Gemildert wird aber, zwar nicht rechnungsmäßig aber faktisch, die Be¬ 
deutung der Totgeburten dadurch, daß zweifellos eine nicht unbeträcht¬ 
liche Zahl von lebend, aber asphyktisch Geborenen durch mangelhafte 
Entbindungskunst nicht zum Atmen gebracht werden und so als Tot¬ 
geborene gelten. Gewöhnlich sind es wohl die Schwächeren, die ohnehin 
bald abgestorben wären. 

Aber trotz Würdigung der Einflüsse auf den Zählungshergang bleibt 
das Charakteristische der Kurve. 

Die Zahl der Mißbildungen, welche in den ersten Lebenstagen eingehen, 
kann die Kurve nicht erklären. Soviel Mißbildungen gibt es gar nicht. 

Die Zahl der in den ersten Tagen Gestorbenen könnte durch Außen¬ 
umstände verursacht sein; also durch Nahrung, Pflege, Wärmeökonomie usf. 
Um hierin Einblick gewinnen zu können, muß man auf die tatsächlichen 
Verhältnisse eingehen. 

Hat das Kind die warme Gebärmutterhöhle verlassen, so leitet es 
unter „Beschreien der Wände“ und leichtem Zappeln behufs Ausdehnung 
der Lungen die Lungenatmung ein. Die Höhe der Lungenatmung ist 
vielfach ausschlaggebend für die Lebensaussicht in den nächsten Tagen. 
Neben der Lungenatmung hat die Wärmeökouomie bei dem Fehlen wärme¬ 
regulatorischer Einrichtungen und der relativ großen Oberfläche den 
meisten Einfluß. 

Die Nahrungsaufnahme ist zunächst noch vollständig gleichgültig. 

Der Lebeusprozeß des Neugeborenen ist nämlich anfangs eine Eiu- 
schmelzung des aus dem Fötalleben mitgebrachten Vorrates, namentlich 
an Fett und Wasser. Die in den ersten Lebeustagen zugeführte Natur- 
Nahrung“ hat gar nicht den Zweck der Ernährung, sondern den der 
Reinigung der Ernährungsorgane. Wir wissen, daß ein Kind die ersten 
Tage ohne jeden Schaden hungernd zubringen kann. Und wenn wir 
,.Nahrung“ zuführen, so sind dies minimale Größen. Camerer gibt 
folgende Milchmengen 

1. 2. 3. 4. 5. 6. 7. Tag 

10—20 90 190 310 350 390 470*™. 

Namentlich aus den Forschungen des älteren Camerer wissen wir, 
daß die Zusammensetzung des Neugeborenen wesentlich anders ist als die 
des späteren Kindes, daß Fett und Wasser vorherrschen. Die Rekonstruktion 
des einschmelzenden Körpers des Neugeborenen muß sich also zunächst 
der Fett- und Wassermenge anpassen. Die Wassermenge wird aber das 
neugeborene Kind ebenso leicht aus der Naturnahrung, der Muttermilch, 
wie aus der einigermaßen geeigneten Kunstuahrung gewinnen. Daher 
ist zur Erhaltung des Neugeborenen in seinem wichtigsten Teil, in der 
Wasserzufuhr, die Frage der Art der Ernährung zunächst nicht so sehr 
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wichtig. Die Aufnahme der nötigen Fettmenge wird ihm allerdings aus 
der ihm angepaßten Muttermilch leichter gelingen, und deshalb wird doch 
eine höhere Zahl der Todesfälle bei „Kunst“-Nahrung zu erwarten sein. 

Allein die Hauptwucht der Lebensaussicht des Neugeborenen liegt 
nicht in der Art der Ernährung, sondern in der Höhe der mitgebrachten 
Lebensfähigkeit. Und unter Lebensfähigkeit des nicht durch direkt patho¬ 
logische Prozesse ausscheidenden Kindes verstehen wir hier die Menge 
und Beschaffenheit des fötal erworbenen Nahrungs Vorrates, die Bildung 
seiner Atmungsorgane und die anderen erblich oder intrauterin erworbenen 
Qualitäten. Daß hier auch später nicht bloß die äußeren Umstände, 
besonders die Nahrung, die alleinige Ursache sind, können wir deutlich 
statistisch nachweisen, wenn wir die Sterblichkeit nach dem Geschlechte 
ausscheiden. Für den Knaben und für das Mädchen sind die äußeren 
Umstände, namentlich die Ernährung, mindestens gleich. Ja, wenn wir 
uns erinnern, daß der Knabe in Verkennuug der Verhältnisse bei den 
Eltern mehr Bedeutung hat als das Mädchen, so wird zu erwarten sein, 
daß das Mädchen mindestens die gleiche Absterbezahl aufzuweisen hat als 
wie der Knabe. 

Schon bei den Totgeburten, also bei absolut gleichen Verhältnissen, 
haben wir eine größere Zahl der totgeborenen Knaben gefunden. 

Am lebenden Kind läßt sich die Bedeutung der mitgebrachten Werte 
in der Ausscheidung nach dem Geschlechte schön ersehen. 

Die Ausscheidung des „Säuglings“ nach der zeitlichen Folge gebe 
ich teils nach Prinzings Buch, teils nach Westergaard. 

Auf je 1000 Kinder starben: 
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Diese Differeuz der Sterblichkeit zwischen Knaben und Mädchen kann 
ich mir nur durch die Differenz der mitgebrachten Lebensfähigkeit er¬ 
klären. In den ersten Tagen treffen auf 100 gestorbene Neugeborene 
weiblichen Geschlechts über 130 Knaben. Zweifellos auf der gleichen Ur¬ 
sache beruht ja auch der Unterschied zwischen den Totgeburten der Knaben 
und der Mädchen. 

Das erhöhte Absterben der zum Leben mindertauglicheu 
Knaben, ohne daß Einflüsse von außen dieses Absterben wesentlich 
fördern, ist eine reine Auslese im Sinne Darwins. Es ist eine 
Selbstreinigung des Volkskörpers, indem verhindert wird, daß minder¬ 
taugliche Subjekte emporkommen. Aber auch sekundär wirkt das starke 
Absterben der Knaben selbstreinigend in einem Kulturstaat mit monogamen 
Einrichtungen. Das erhöhte Absterben der Knaben hebt nicht bloß die 
erhöhte Geburtsziffer der Knaben auf, sondern bringt die Knaben bis zur 
Zeit der Geschlechtsreife in die Minderzahl. Dadurch zwingt es auch 
einen Teil der Mädchen sich der Fortpflanzung zu enthalten. Im all¬ 
gemeinen aber sind es doch diejenigen Mädchen, welche keinen Mann be¬ 
kommen, die zur Fortpflanzung und Familiengründung mindertauglich 
sind. Die erhöhte Absterbeordnung der Knaben wirkt also ebenso wie 
die erhöhte Zahl der männlichen Zölibatäre oder auch wie der männer¬ 
mordende Krieg sekundär auslesend. 

Nebenbei gesagt beruht also in der Monogamie ein Faktor, der die 
Degeneration verhindert, trotz aller durch die Kulturverhältnisse herbei¬ 
gebrachten Abschwächungen dieser Sexualeinrichtung. 

Am 6. und 7. Tag begegnen wir in allen Statistiken der Kultur¬ 
staaten, soweit solche vorhanden sind, einen kleinen Anstieg. Man erklärt 
dies damit, daß man an diesem Tage das Aufstehen der Mütter annimmt. 
Es ist nicht ersichtlich, was das Aufstehen mit dem Tode zu tun haben 
sollte. Die Vernachlässigung ist doch nicht plötzlich so stark, daß ein 
sofortiger Tod des Kindes resultiert. Und sofort, d. h. am gleichen 
Tag muß die Wirkung einsetzen, wenn anders die erhöhte Absterbezahl 
erklärt werden soll. 

Meine Überzeugung ist, daß neben dem Eingehen der Mißgeburten 
hauptsächlich die echte innere Verhungerung, d. h. die zum Tode führende 
Einschmelzung, die echte Kinderabzehrung, ohne die Fähigkeit, aus der 
Nahrung überhaupt aufzubauen, die Ursache des häufigen Todes am 
Beginn des Lebens ist, und daß neben dem inneren Hungertod noch die 
Wirkung der fehlerhaften Atmungseinsetzung mitwirkt. Und die erhöhte 
Sterblichkeit am 6. und 7. Lebenstag erkläre ich mir als den Erfolg 
der mitwirkenden Lungenfunktion, deren lokales Ende um diese Zeit 
einsetzt. 
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Der größere Teil der Todesursachen im Beginne des Lebens liegt 
daher im Fötus selbst, und deshalb möchte ich diese Zeit die Zeit der 
endogenen Todesursachen nennen. 

Diese Zeit müssen wir auch statistisch von der übrigen Zeit abtrenneu. 
besonders wenn wir unsere Prophylaxe auf wissenschaftlicher Basis auf¬ 
bauen wollen und nicht die optimistische Empirie als die Beweggründe 
unseres Handelns gelten lassen wollen. 

Indirekt hat diese Abtrennung schon Vierordt gefordert, indem er 
die Lebenszeit der Kinder einteilt in die Zeit des Neugeborenen (1. Lebens¬ 
woche), in die Zeit des Säuglings (1. Lebenswoche bis 7 Monate) und in 
die Zeit der Zahnung (vom 8. Monat bis 5 Jahre). Dieser natürlichen 
Einteilung folgt auch Camerer in dem Handbuche für Kinderheilkunde 
von Pfaundler und Schloßmann (I. Bd. I. Hälfte). 

Doch bedarf die Zeitangabe Vierordts nnd Camerers der Nach¬ 
prüfung. Unsere bisherige Statistik macht entschieden den Eindruck, daß 
die Zumessung der ersten Lebenswoche als die Zeit der Neugeborenen zu 
kurz ist und daß namentlich sicher der 8., vermutlich auch noch der 
9. Tag hinzuzurechnen ist. 

Die zugeführte Nahrung muß ordnungsgemäß ungefähr vom 3. Tage 
an chemisch verarbeitet und zum Aufbau benützt werden. 

Es war zweifellos für unsere Aufzuchtskunst der verhängnisvollste 
Irrtum, als die Kinderärzte mit der Behauptung hervortraten, daß der 
Aufbau aus der Kunstuahrung ebenso leicht vor sich ginge als aus der 
Naturnahrung. Es zeigte sich in dieser Lehre eben wieder der Gruud- 
irrtum vieler anderer wissenschaftlicher Theorien, daß man anthropomor- 
phisierte, statt die Entwicklung aus den Dingen an sich zu erklären. 
Der Anthropomorphismus war hier die Übertragung der Ernähruugs- 
vorgänge des Erwachsenen auf das Kind. Die fortschreitende Erkenntnis 
wird uns sicher die Überzeugung wieder befestigen, daß der Mensch ein 
Säugetier ist, d. h. daß das Kind von seiner eignen Mutter allein 
ohne Gefährdung den Aufbau seines Körpers betätigen kann. 

Je näher die Ersatznahruug der Naturnahrung des Kindes ist, das um 
diese Zeit ein echter „Säugling“ ist, desto geringer die Giftwirkuug. 

Alle extramaterne Nahrung wirkt giftig auf die Verdauungsorgaue 
und damit auf den Körper. 

Zum erstenmal in der Mortalität erkennbar ist die Giftwirkung der 
Nahrung am 10. Lebenstag. 

Die Hauptursache der ganzen mit dem 10. Lebenstag beginnenden 
Erhöhung der Kindersterblichkeit ist die Ernährung, d. h. die Nicht¬ 
darreichung der Brust. Mit dem 10. Tage also beginnt der eigentliche 
„Säuglingstod“, die Zeit der ektogeneu Todesursachen. 
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Natürlich wirken auch in der ersten Periode die Vergiftungen mit, 
und natürlich wirkt in der zweiten Periode die angeborene Insuffizienz 
nach. Eine strenge Scheidung ist unmöglich. Wie überall, so auch hier; 
lediglich: nomen fit a potiori. Die „Säuglings*‘-Mortalität ist der wichtigste 
Abschnitt der Sterbhäufigkeit im 1. Jahr. 

Genaue Ausscheidungen der Todesfälle der Neugeborenen und der 
Säuglinge auf längere Zeit sind in den Statistiken nicht auffindbar. In 
der bayrischen Statistik ist aber doch eine Auszählung vorgenommen, 
welche Schlüsse erlaubt. 

Die bayrische Statistik scheidet nämlich die im ersten Lebensjahr 
Gestorbenen nach Tagesdekaden aus. Dadurch ist der Vergleich mit 
den übrigen Statistiken zwar erschwert oder eigentlich unmöglich, aber 
für bayrische Verhältnisse doch recht brauchbar. 

Auf je 100 im 1. Lebensjahr Gestorbene starben innerhalb des 
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17*5 

10-3 

6-7 

15-4 f 

12-9 

8-6 

1903 

16-6 

10-3 

6-5 

15-4 

12*8 | 

8-5 

1902 

: 18-0 

10-7 

6*8 

15-7 

12-6 

8-5 

1901 

17-7 

11-1 

6-7 

15-0 

12-6 

8-3 

1894—1900 

16-6 

12*5 

7-0 

14-7 

14-4 

8-5 

1885—1890 

17-0 

13-8 

7-4 

14-5 

15-8 

9-2 


Der Anteil der 1. Lebenstagesdekade an der Jahressterblichkeit der 
bayrischen Säuglinge ist also größer geworden, dagegen hat sich der An¬ 
teil der 2. und 3. Lebenstagesdekade verkleinert. Die Vergrößerung des 
Anteils der ersten Lebenstagesdekade ist keine wirkliche, sondern lediglich 
eine rechnerische, indem die Abnahme der Säuglingssterblichkeit in der 
ersten Lebenstagesdekade nicht gleichen Schritt gehalten hat mit der Ab¬ 
nahme der übrigen Säuglingssterblichkeit, und der Unterschied zwischen 
dem Anteil der ehelichen und unehelichen Kinder in den einzelnen Dekaden 
sagt, daß die äußeren Verhältnisse für das uneheliche Kind größere Be¬ 
deutung haben als für das ehelich geborene. 

In Bayern ist also die Besserung der auf die Säuglinge einwirkenden 
äußeren Verhältnisse größer gewesen als die Besserung der die Lebens¬ 
fähigkeit der Neugeborenen bedingenden Verhältnisse oder, um einen 
völkerbiologischen Sprachgebrauch zu benützen: die „Erbmasse“ hat sich 
nicht so gebessert als die „Traditionsmasse“. 

Die Besserung der Traditionswerte ist eben viel leichter als die der 
Erbmassen. 
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Eine exakte Abscheidung der Todesfälle der Säuglingszeit vou denen 
der Zeit des Neugeborenen und der Zahnperiode ist, wie gesagt, nirgends 
strikte durchgeführt. Namentlich nach unten, also zu der Neugeburts¬ 
zeit, ist die Abgrenzung schlecht. Immerhin mag wenigstens einiges ge¬ 
geben sein. 

Die hohe Anfangssterblichkeit mit dem starken Anstieg am 10. Lebens- 
tag bedingt eine starke Belastung des Erstlebensmonates. 


Auf je 100 Lebendgeborene fallen Todesfälle im 


Jahr 

1. 

2. 

3 . 

L 

4 . 

eben 

5. 

s m 0 

6. 

n a t 

7. 8. 9. 

Gestorbene 

10. 

n 

11. 

12 . 

um 

7*7 

2*8 

2-4 

2*0 

1*6 

1-3 

1-2 

0-9 

0-8 

0-8 

0-7 

0 • 6 

1905 

8-3 

3-1 

2-5 

2* l 

1-7 

1-3 

1-2 

0*9 

0.9 

0-8 

0*6 

0-6 

1904 

8-3 

3-1 

2-5 

i 2-1 

1-6 

t *3 

1-2 

0-9 

0*9 

0*8 

0-6 

0-6 

1903 

9-7 

3-6 

2-9 

2*5 

2-0 . 

1-5 

1-5 

l-l 

1-1 

1-1 

0-9 

<_)• 8 

1902 

8-2 

3*0 

2-3 

2*0 

1-6 

1 «2 

1-1 

o-S 

0-8 

0-8 

0*6 

0*6 

1901 

8*5 

3*1 i 

2*5 

2*1 

1-6 

1-3 

1*2 

0-8 

O-S 

0-8 

0-5 

0*5 

1891-1900 

10-0 

3-2 , 

2-6 

2* 1 

1-7 

1.3 

1-2 

0.9 

0-9 

0-9 

0-7 

0-7 

1885—1890 

10-0 

3-4 

2-7 

2-3 

1-8 

1-4 

1-3 

0-9 

0-9 

1-0 

O-S 

0-7 

Der Rückgau 

■g in 

der 

2. und 3. Lebeustagsdekade, wie wir 

ihn 

oben 


gesehen haben, drückt sich in dem Prozentanteil der Mouate durch den 
größten Rückgang der Erstmonatsterblichkeit aus. Kein Monat ist so 
zurückgegangen wie der erste. 

Gerade die Periode vom 10. bis 30. Lebenstag ist die Zeit der Aus¬ 
bildung der Giftwirkung der Fremdnahrung. Es ist gerade hier die 
größte Besserung eingetreten. Nun klagen aber alle Berichte der Bezirks¬ 
ärzte einstimmig darüber, daß die Brustnahrung abnehme. Wir haben 
also hier eine paradoxe Erscheinung, die nur damit zu erklären ist, daß 
eben auch 1885/1900 bereits eine starke Darreichung der Kuustnahruug 
vorhanden gewesen ist, und daß die Besserung dieser Kunstnahrung die 
Besserung der Giftwirkung der Kunstnahrung in den Todesfällen bewirkt hat. 

Der Einfluß der Verbesserung der Kuustnahruug ist besonders er¬ 
sichtlich, wenn wir die Höhe der Kindessterblichkeit ein und des näm¬ 
lichen Ortes auf längere Zeit zurück betrachten. Wie ich 1 gezeigt habe, ist 
besonders in Süddeutschland seit 35 Jahren ein sehr starker, in manchen 
Gegenden sogar rapider Abfall der Kindermortalität beobachtet worden, 
obwohl die Häufigkeit der Stillung in gleicher Weise abgenommen hat. 
Der Hauptgrund für diese Erscheinung kann nur in der Verbesserung 
der Kunstnahrung und Pflege erblickt werden, hinter der als treibende 
Ursache die wirtschaftlichen Verhältnisse stehen. Die Einführung und die 

1 Zeitschrift für soziale Hygiene, Säuglingsfürsorge und Krankenhauswesen. 1910. 
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Auf 100 Lebendgeborene sind gestorben 1879/88: 


Die zeitliche Absterbeordnung der bayrischen Säuglinge. 487 
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Weiterverbreitung der Flasche bedeutete für jene Volksteile, die sich der 
Naturnahrung entwöhnt hatten, einen bedeutenden Kulturfortschritt, ja 
die Flasche tritt als direktes Kulturinstrument auf. 

Nur mit Hilfe der Flasche schien es unter den bisherigen sozialen 
Verhältnissen möglich zu sein, die Frau als Arbeiterin und Mutter zugleich 
zu benutzen und leider auch auszunützen. Die enorme Zunahme der 
Volksmassen der modernen Kultur- und insbesondere der Industriestaaten 
ist unter der ausschlaggebenden Mitwirkung der Flasche erfolgt. — Wie 
alle kaukasischen Völker zeigen auch die modernen Kulturstaaten ein 
außerordentlich rasches Absterben der Oberschicht. Dieses schwache 
Muttergefühl der Oberschicht dokumentiert sich am ersten in der Aufgabe 
der Stillung des eigenen Kindes. Ohne Flasche wäre der Volksumsatz 
sicher noch rascher als er jetzt ist; ohne sie wäre das Absterbeu der 
Oberschicht noch schneller. Die alten Völker zogen ihre Sklavenammen 
zu dem vikariierenden Dienst der Ernährung heran. In unserem stark 
ausgeprägten demokratischen Nationalstaate hätte die Beschaffung der 
nötigen Ammen ohne die Mithilfe der Flasche längst Erscheinungen zutage 
gefördert, die wir nicht begrüßen würden. Nur mit Hilfe der Flasche 
läßt sich das ethisch so zweifelhafte Institut der Ammen auf eine an¬ 
gemessene Begrenzung zurückdrängen. 

Die Flasche ermöglicht es, daß schwache Kinder, welche sich ihre 
Nahrung nicht selbst ansaugen konnten, durchgebracht wurden, ebenso 
daß Kinder, welche die Mutter verloren oder welche milcharme Mütter 
hatten, durchkamen. 

Die Flasche ist also tatsächlich ein „Kulturinstrument“; aber der 
häufige Mißbrauch hat sie in Mißkredit gebracht. 

In der bayrischen Statistik scheint also die Gewohnheit vieler 
Säuglingsfürsorgestellen, die Verbesserung der Absterbeordnung der Säug¬ 
linge durch Verbesserung der Kunstnahrung herbeizuführen, eine Stütze 
gefunden zu haben. Bei näherem Zusehen ist das Bestreben aber bloß eiu 
Verlegenheit«-, ein Übergangsmittel von den schlechten Verhältnissen zu 
den guten; denn wie die örtliche Ausscheidung der Kindersterblichkeit 
klar ergibt, sind die stillenden Gegenden stets voraus, gleiche Außen¬ 
verhältnisse vorausgesetzt. 

Der jetzige Regierungsdirektor Krieg 1 hat seinerzeit eine sehr ein¬ 
gehende Ausscheidung der Bevölkerungsbewegung für die Periode 1879/88 
gegeben, die, soweit einschlägig, vorstehend reproduziert ist. 

Aus dieser Statistik geht gar manches hervor. 

Vor allem fällt der große Unterschied zwischen der Erstmonatsterblich¬ 
keit von Stadt und Land auf. 

1 Beiträge zur Statistik des Königreichs Bayern . München 1S90. Hft. I—VI. 
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Die Erstmonatsterblichkeit beträgt in Prozent der Jahressterblich¬ 
keit 1879/88: 


O.-B. 

Stadt . 

. . . 30 Prozent 

Land . . 

. . 44 Prozent. 

N.-B. 

ff • 

... 44 

t» • 

. . 51 tf 

Pfalz . 

• 

22 



O.-Pf. 

Stadt . 

... 30 


. . 50 

O.-Fr. 

»» • 

... 30 


.43 

M.-Fr. 

• » 

... 30 

,, 

. . 42 

U.-Fr. 

»i 

... 31 

.. 

. . 43 

Sch w. 

«. • 

. . . 42 

•* » 

. . 45 „ 

Bayern 


... 36 


43*5 tt 


38*5 Prozent. 


Obwohl also überall da, wo eine hohe Jahressterblichkeit der Säug¬ 
linge vorhanden ist, auch eine hohe Erstmonatsterblichkeit beobachtet wird, 
so ist doch das Verhältnis der Erstmonatsterblichkeit zur Jahressterblich¬ 
keit sehr verschieden. 

Das Land hat durchwegs eine verhältnismäßig sehr hohe Erstmouat- 
sterblichkeit. Dagegen zeigt die Stadt bei gleicher Jahressterblichkeit in 
den späteren Monaten eine größere Mortalität. Für die Gegenwart habe 
ich nach den Generalsanitätsberichten folgende Zahlen berechnet: 

Auf 100 Lebendgeborene starben 1900/05: 

i 1. Monat 1. Lebensjahr 

i 

1 ehelich unehelich ehelich unehelich 




miinnl. 

weibl. 

mannl. 

weibl. 

männl. 

weibl. 

miinnl. 

weibl. 

O.-B. 

Stadt . 

3-2 

7.3 

10-9 

9-1 

24*5 

20-7 

25-5 

21-6 


1 

l Land . 

11-6 

8*8 

14-8 

12-2 

29-4 

28.5 

25.8 

34-6 

y ß | 8tadt ■ 

I Land . 

11-3 

9*6 



Bi 

25-3 

! 31-2 

27-1 

. 13*7 

12-3 



EU 

27-0 

41-9 

33.5 

Pfalz < 


4-4 

. 

BIBI 

7-1 

15-6 

16.7 

34-1 

30-0 



3.3 

5-1 

1 16-2 

13-6 

1 23-7 

24-6 

O.-Pf. < 

Stadt . 

9-6 

7-1 : 

15-0 

11-3 

32*7 


40-7 

37-6 


Land . 

. ! 12-2 

7.7 

16-1 

12-9 

30*0 


41.0 

35-3 

O.-Fr. 


• i 4-6 
. '! 6-7 

3-1 

8*5 

6-7 

16-6 

Bfl 

26*5 

21-8 



5.6 

8-9 

8-7 

17-6 


26*8 

28-7 

M.-Fr. . 

Stadt . 

. 6-1 j 

4-9 

n-i 

8*2 

23*3 

20-4 

36-5 : 

35-3 

1 

Land . 

9.0 

62 

14-1 

10-6 

25-2 

20-6 

3fi-2 

36-7 

U.-Fr. 

Stadt . 



8-5 

9-1 

17-8 

14-6 

40-9 

38-7 


Land . 


KU 

11-6 

8-8 

18-9 

15*2 

33-2 

20-4 

Schw. ■ 

Stadt . 

9-4 

6-9 

13-1 

12*0 

25-5 

21-7 

, 31 *5 

26*9 

| Land . 

10-8 

8-1 

14-5 

11-3 

26-5 

20-6 

34-2 

38*1 
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In den Jahren 1902/06 betrug die Erstmonatsterblichkeit in Prozent 
der Jahressterblichkeit [jedoch bloß der ehelichen Kinder]: 




1 männlich 

weiblich 


1 

männlich 

weiblich 

O.-B. 

| Stadt . 

40 

42 

O.-Fr. 

f Stadt . . | 

21 

24 

( Land . 

. | 50 

48 

l Land . . 

38 

39 

N.-B. 

( Stadt . 

1 Land . 

. I 39 

38 

M.-Fr. 

( Stadt . . i 

28 

24 


. | 43 

46 

l Land . . 

37 

31 

Pfalz 

1 Stadt . 

21 ! 

1 

20 

U. Fr. - 

| Stadt . . 

29 

24 

1 Land . 

. i 20 | 

24 

1 Land . . 

33 

35 

O.-Pf. 

( Stadt . 

\ Land . 

29 ; 

23 

Scbw. 

| Stadt . . 

36 

41 


. 1 40 

31 


i Land . . 

40 

40 


Der Unterschied der prozentmäßigen Anteilnahme der Erstmonat¬ 
sterblichkeit an der Jahressterblichkeit hat sich also verringert, auch wenn 
man die unehelichen Kinder mit in Betracht zieht. 

Der Ursache der hohen Erstmonatsterblichkeit kommt man näher, 
wenn man die geographischen und wirtschaftlich gleichen Ämter mit¬ 
einander vergleicht. 

Die südwestlichen Ämter der Oberpfalz haben die höchste Kinder¬ 
sterblichkeit in Bayern, die nordöstlichen haben geringe, ja vielfach ge¬ 
ringste Kindersterblichkeit. Sowohl der südwestliche Teil als der nord¬ 
östliche ist arm, steinig, rauh. Die Bevölkerung ist sehr fleißig und äußerst 
sparsam, und nur durch diese beiden Tugenden vermag sie sich zu halten. 
Der südwestliche Teil stillt nicht, der nordöstliche stillt oft und lang. 


Südwestliche Ämter der Oberpfalz (1879/88). 



Jahres¬ 

sterblichkeit 

! Die Erstinonatsterb- 
1 1. Monats- lichkeit betrug Prozent 

Sterblichkeit an der Jahressterb¬ 

lichkeit 

Beiingries .... 

. . 45-6 

20*7 

45 

Burglengenfeld . . 

. . 35-2 

15-4 

43 

Neumarkt i. 0. . . 

. . 40.5 

17-0 

42 

Parsberg .... 

. . 48-1 

23.3 

48 

Regensburg.... 

. . 41-5 

18-9 

45 

Stedtenhof .... 

. . 43.3 

19-1 

44 


Nordöstliche 

Ämter. 


Eschenbach .... 

. . ! 18*8 

7 *6 

41 

Kermat. 

. . 16*6 

6*9 

40 

Neustadt a. W. . , 

. . 25-3 

10-2 

40 

Sulzbach. 

. . 1 17-0 

6-7 

39 

Tirschenreuth . . . 

. . ! 21*3 

9.4 

44 

Oberpfalz .... 

. . 18*8 

7-4 

39 
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* 

Die prozentmäßige Anteilnahme der Erstmonatsterblichkeit an der 
Jahressterblichkeit des Kindes ist also in dem stillenden und mortalitäts¬ 
armen nordöstlichen Teil (fast) gerade so hoch, als in dem nichtstillenden 
und höchst mortalitätsreichen südwestlichen. Das Stillen und die Jahres¬ 
sterblichkeit vermag also die Erstmonatsterblichkeit nicht völlig zu er¬ 
klären. 

Ich gehe wohl kaum fehl, wenn ich als die Ursache der gleichen 
Prozente der Erstmonatsterblichkeit in den verschiedenen oberpfälzischen 
Ämtern die gleichen wirtschaftlichen, widrigen Verhältnisse suche. Nament¬ 
lich ist wohl die hohe Belastung der Frau eine Mitursache der hohen 
Erstmonatsterblichkeit. Und darin suche ich auch den hohen Unterschied 
zwischen Land und Stadt Die Ausnützung der Mutter bis zur schweren 
Stunde wirkt deletär auf das Kind. 

Je mehr sich die wirtschaftlichen Verhältnisse ausgleichen, desto mehr 
gleichen sich auch die Folgen derselben, die Kindersterblichkeit überhaupt 
und die Sterblichkeit im ersten Monate im besonderen aus. Aber außer 
den direkten Folgen der wirtschaftlichen Verhältnisse wirken wohl auch 
die indirekten mit, ich meine die Einwirkung rationeller Ernährung, 
namentlich Darreichung der Milch, welche in den Städten wohl durchweg 
leichter und besser zu erhalten ist, als in vielen Landgegenden. 

Besonders scharf tritt der Unterschied in der Absterbeordnung hervor, 
wenn man die unmittelbaren Städte Frankens und der Oberpfalz mit den 
Ämtern gleichen Namens miteinander vergleicht. 


Es hatten Sterblichkeit (1879/88): 


0 r t 

Jahr 

| 

1. Monat 

! 

Die 1. Monatssterblichkeit 
betrug Proz. d. Jahressterblk. 

Stadt Amberg. 

28*1 

9-3 

33 

„ Regensburg .... 

33-0 

»•s 

29 

Amt Amberg.'■ 

29-2 

11-4 

49 

Regensburg ..... 

41-5 

18-9 

45 

Bamberg Stadt. 

21-8 

6*2 

29 

ff L Auit . . . j 

25-1 

9*5 

37 

f f 11* ff .... 

23-4 

8-6 

3(i 

Bayreuth Stadt .... 

16-3 

4-2 

29 

ff Amt .... 

14*7 

6*1 

Al 

Hof Stadt. 

20*6 

5-0 

24 

f § Amt .! 

i 

i 

14*6 

5-2 

35 
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(Fortsetzung.) 




- . _ 

- - 

- - - — 

n r t 

Jahr 

1. Monat 

Die 1. Monatssterblichkei: 
betrug Proz.d- Jahressterbik 

Ans nach Stad: . . . * . 

23-8 

7-3 


30 

Amt. 

23-2 

8-9 


38 

Dinkelsbühl Stadt .... 

31-2 

9-5 


30 

„ Amt . . . . 

29*2 

12-2 


42 

Eichstadt Stadt .... 

40-7 

16*0 


39 

„ Amt . . . . 

45-5 

19*1 


42 

Erlangen Stadt . . . . 

19-3 

5*3 


27 

Amt . . . . 

23-9 

6-6 


27 

Fürth Stadt . . . . 

26-1 

6-2 

1 

23 

„ Amt . . . . 

27« 6 

8-3 


30 

Nürnberg Stadt .... 

27-5 

6*7 


28 

„ Amt . . . . 

32-2 

9*2 


28 

Rothenburg o. T. Stadt . . 

29-8 

9*4 


31 

ff Amt . . 

20-9 

8*8 


40 

Schwabach Stadt . . . . 

29-9 

8-4 


29 

ff A m t .... 

30*1 

10*0 


33 

Weißenburg i. B. Stadt. . 

29-7 

8-1 


29 

„ Amt . . 

35-1 

15-3 


42 

A schatten bürg Stadt . . . 

15-5 

4*5 


29 

„ Amt . . . 

18-4 

7-1 


37 

Kitzingen Stadt . . . . 

20 • 5 

5*0 


24 

„ Amt . . . . 

19‘0 

6*9 


36 

Schweinfurt Stadt . . . . 

25-4 

6*5 


26 

„ Amt . . . . 

20*2 

7*6 


3 s 

Würz bürg Stadt . . . . 

20-2 

6*2 


30 

„ Amt ... . 

24-7 

8*3 


33 

Der Unterschied ist 

also da am 

größten, wo eine rein laudwirtschaft- 

liehe Landbevölkerung 

einer nicht 

industrietreibenden 

Stadtbevölkeruug 


gegeuübersteht, wie dies in den kleineren und mittleren Städten der Ober- 
pfalz und der fränkischen Kreise der Fall ist. In diesen kleinen, keine 
Industrie treibenden unmittelbaren Städten ist der Kaufmann, der Beamte 
und der Offizier in einer verhältnismäßig hohen Zahl vertreten, und es 
ist wohl dieser Zusammensetzung der Bevölkerung der Unterschied zu 
verdanken. 

Über die übrigen Momente der ..Säuglingszeit“ ist wenig zu sagen. 
Ihre Höhe und ihr Prozentanteil an der Jahressterblichkeit entspricht im 
allgemeinen der Gesamtjahressterblichkeit. 

Dagegen ändert sich das Bild, wenn wir den Sterbeanteil des 7. bis 
12. Monats an der Jahressterblichkeit betrachten. 
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Es hatten danach 1879/88 an der Jahressterblichkeit die Monate 7 
bis 12 Anteil: 


Oberbayern Städte . . 

. . . . 20 Prozent 

„ Ämter . . 

.... 18 

?? 

Niederbayern Städte . . 

.... 18 

JJ 

„ Ämter . . 

.... 14 

>> 

Pfalz. 

.... 29 

?5 

Oberpfalz Städte . . . 

.... 23 


„ Ämter . . . 

.... 17 


Oberfranken Städte . . 

.... 31 

V 

„ Ämter . . 

.... 25 

?? 

Mittelfranken Städte . . 

.... 26 

>1 

„ Ämter . . 

.... 23 

J9 

Unterfranken Städte . . 

.... 24 

?? 

„ Ämter . . 

.... 24 

?? 

Schwaben Städte . . . 

.... 17 

5 J 

„ Ämter . . . 

.... 17 



Damit ist aber über die Sterblichkeit der einzelnen Abschnitte wenig 
gesagt; denn mit dem Prozentsatz der Sterblichkeit in der ersten Hälfte 
des Erstjahres ändert sich in umgekehrter Weise der Anteil der zweiten 
Hälfte. 

Um nun einen Einblick in die Sterbeverhältnisse des zweiten Semesters 
zu erhalten, habe ich für die Periode 1902/06 auch die Mortalitäts¬ 
verhältnisse berechnet, die sich ergibt, wenn man die im ersten Semester 
Gestorbenen von den Lebendgeburten abzieht. (Vgl. S. 444.) 

Wenn wir nun zur Bewertung der gefundenen Verhältuiszahlen über¬ 
gehen, so müssen wir zugeben, daß im zweiten Halbjahr ein wesentlicher 
Unterschied zwischen der Mortalität der Kinder nicht mehr besteht. Die 
kleine Differenz ist zwanglos daraus zu erklären, daß eben der 7. Monat noch 
zur Säuguugsperiode gehört. Mit dem Übertritt in die Zahnperiode hört 
der Einfluß der Nahrung praktisch auf, und es kommen andere Gefahren. 

Die Pfalz zeigt auch in der Ausscheidung nach Prozentverhältnissen 
für die in der betreffenden Lebensperiode lebenden Kinder eine geringe 
Sterblichkeit in den ersten Monaten, eine erhöhte in dem zweiten Halb¬ 
jahr gegenüber dem gleiche oder ähnliche Stillhäufigkeit zeigenden Ober¬ 
und Unterfranken. Der Unterschied ist zwar nicht wesentlicher Natur, 
immerhin erkennbar. 

Die starke absteigende Linie der unehelichen städtischen Kinder Ober¬ 
bayerns ist nach der Einwohnerzahl hauptsächlich durch München be- 
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Auf je 100 Angehörige des gleichen Geschlechtes, des gleichen Alters, 
des gleichen Familienstandes und des gleichen Wohnortes starben in der 
Periode 1902/06 in Bayern: 

Stadt 



Eheliche 

Knaben 


Eheliche 

Mäd ch 

e n 

Stadt 

1. 

2.-3. 

4.-6. 7. 

—12. 

1. 

2.-3. 

4.-6. 

7.-12. 



Mod 

a t 



M 0 

n a t 


U.-B. 

8-8 

7-3 

5-9 

5-9 

7.3 

6*1 

5-5 

5-8 

X.-B. 

11-8 

8-1 

6-9 

7-2 

9*6 

6-1 

5-7 

7-1 

Pf. 

4*4 

4-7 

5*7 

6-6 

3-4 

3.9 

4 • 7 

6-25 

O.-Pf. 

9*6 

9-4 

9-3 

8*8 

7-1 

7-1 

7-1 

7-6 

O.-Fr. 

4-6 

3-2 

4-4 

5-8 

1-5 

2-7 

4-0 

4-8 

M.-Fr. 

6-1 

5-8 

6-2 

7.1 

4*9 

4-9 

5.7 

7-0 

Ü.-Fr. 

5-0 

4-6 

4-9 ’f 

5-1 

3.5 

3*4 

3*9 

4-9 

Schw. 

9-4 

7-0 

5.9 | 

6-1 

6-9 

5-8 

5.3 

5* 1 


Stadt 

Unehelich 

e Knaben 

Uneheliche 

Mädchen 

O.-B. 

10-9 

8-5 

5.4 

3-8 

9-1 

6-6 

4*6 

3-6 

X.-B. 

14-7 

8-8 

8-7 

6*3 

12-1 

8-9 

5.3 

5.7 

Pf. 

8-1 

10-7 

11-1 

9*1 

7-1 

9*2 

9-5 

8-7 

O.-Pf. 

15-0 

11.4 

12-2 

12-2 

11-3 

12-6 

11-4 

9*1 

O.-Fr. 

8-5 

7.4 

8-0 

7-2 

6-7 

5.5 

5.9 

6-6 

M.-Fr. 

11.1 

12-3 

11-0 

8-4 

8*2 

9.9 

9-0 

9-1 

U.-Fr. 

8-5 

14-1 

6*2 ; 

3-2 

9-1 

9-0 

10-0 

4.9 

Schw. 

13-1 

11*0 

6-4 

4-1 

12-0 

8-9 

5-6 

6-9 


Land 


Land 

Eheliche 

Knaben 

| Eheliche 

Mädchen 

o.-B. 

11*6 

7-8 

6.8 

6*9 

8-8 

6*2 

6-7 

6*3 

N.-B. 

13-7 

8-2 

6-9 

7-6 

12-3 

7-7 

! 6*0 

7-0 

Pf. 

3-3 

3-2 

4.4 

5-4 

3.3 

2-7 

| 3.7 

! 5*2 

O.-Pf. 

12-2 

7*8 

7-3 

6-8 

7.7 

6*5 

| 7-2 

j 7-1 

U.-Fr. 

6-7 

j 3-8 

4-1 

5-2 

5-6 

2-7 

j 3-4 

4*9 

M.-Fr. 

9-0 

i 6-2 

6-4 

7-0 

6-2 

4-5 

5.3 

i 6-7 

U.-Fr. 

6-2 

3.7 

4-6 

6-1 

4.9 

2*7 

3*6 

5-3 

Schw. 

10-8 

6-6 

5-6 

5-6 

8*1 

1 6-0 

5-1 

1 5-8 

Land 

Unehelich 

e Knaben 

Uneheliche Mädchen 

O.-B. 

14-8 

12-7 

i 9-9 

1 9.9 

12*2 

10-0 

9-0 

| 7*9 

X.-B. 

18-6 

11-9 

10*2 

9-9 

12-9 

9.0 i 

7-8 

8*1 

Pf. 

7-0 

1 7.9 

9-9 

1 7*1 

5*1 

7.7 

7*4 

7*0 

O.-Pf. 

16*1 | 

i 12-0 

11-1 

11-0 

12-9 

9.3 ! 

10-8 

9.5 

O.-Fr. 

8-9 

6*3 

7-6 , 

6-4 

8-7 

6*6 

7*2 

S*6 

M.-Fr. 1 

14-1 

10-2 

9-2 I 

11-0 

10-6 

10*4 

10*9 

17*5 

U.-Fr. 

11-6 

8-9 

9-6 1 

10-8 

8-8 

6-9 

7-2 j 

9*5 

Schw. , 

14*5 | 

10*0 

7-6 1 

7.3 

11-3 

8*0 i 

7-0 1 

6*5 
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dingt. Der Absturz der Sterblichkeit der unehelichen Kinder ist wohl auch 
dadurch mit verursacht, daß eine große Anzahl von schwächlichen ehelichen 
Kindern aufs Land gebracht wird und dort den Sterbeanteil der unehe¬ 
lichen Kinder vermehrt. Auch werden diejenigen Kinder, deren Eltern 
nur schwer das Kostgeld auf bringen, lieber auf dem Lande untergebracht, 
so daß die in München verbleibenden unehelichen Kinder die Aristokratie 
der unehelichen Kinder darstellen. 

Ein nicht unbeträchtlicher Teil der Münchener Kostkinder wandert 
nach der Geburt zu den Angehörigen der Mutter, also in vielen Fällen 
auf das Land. Da hier die Grundzahlen für die Bemessung der Kinder¬ 
sterblichkeit durch Berechnung gefunden wurden, so ist die nachfolgende 
Ehe, die gerade in München sehr häufig ist, ein wichtiger Faktor in der 
Beurteilung der rechnerisch gefundenen Sterblichkeit der Unehelichen. Die 
Zahl also täuscht wohl. 

Ein großer Teil des schönen Erfolges wird aber wohl auch auf die 
systematische Überwachung der Kostkinder durch den Bezirksarzt zu 
bringen sein. 

Vergleicht man die Zahl der gestorbenen Knaben mit der der ge¬ 
storbenen Mädchen und setzt man die Mädchen gleich hundert, so hatten 
die Knaben des 1. Monats bei den Ehelichen die Zahl 189, bei den Un¬ 
ehelichen 133; im 2. Monat 125 bis 120; im 4. bis 6. Monat 120 bis 113; 
im 7. bis 12. Monat 109 bis 103; im Jahresdurchschnitt 126 bis 121. 

Bei der Geburt betrug für die gleiche Periode (1878 bis 1904) das 
Verhältnis 100:105*5 bei den ehelichen und 100:104*7 bei den unehelichen. 
Bei den Lebendgeboreneu und bei den Totgeborenen war das Verhältnis 
100:128*2 bei den ehelichen und 100:122*1 bei den unehelichen. Die 
unehelichen Kinder blieben in Bayern etwas hinter der Häufigkeit der 
Knabengeburten zurück, und vielleicht mag dies die etwas geringere Ab¬ 
sterbemenge in den ersten Lebenstagen erklären. 

Für die letzten zwei Jahre (1905/06) habe ich als Verhältniszahl der 
Geschlechter gefunden: 


Jahressterblichkeit . . . 

1. Monat. 

2. —3. Monat. 

4.-6. 


Eheliche | Uneheliche 

129 i 122 

142 | 135 

127 130 

129 | 113 

105 ! 104 


Bechnet mau aber die Sterbefälle der Knaben und Mädchen nicht 
auf die Zahl der Gestorbenen der Vergleichszeit, sondern auf die Zahl der 
Kinder, welche in der verglichenen Periode lebten, so starben 1878 bis 
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1904 von je 100 Angehörigen des gleichen Geschlechtes, des gleichen 
Lebensalters nnd der gleichen Familienangehörigkeit: 

männlich ehelich . . 1. Monat 10*9; 1 Jahr 28-1 


weiblich „ 

• » 

<N 

• 

00 

1 

„ 23-5 

männlich unehelich 

• i. „ 

14-2; 

1 

„ 37.3 

weiblich „ 

. i. „ 

11-8; 

1 

„ 31.9. 

1 

1878/1904 1 

2.-3. Mon. 

4.-6. Mon. 

j 7.—12. Mon. 

männlich ehelich . . . 

6-8 

6-4 


1 7-1 

weiblich ehelich . . . 

5*8 

5-7 


6*7 

männlich unehelich . . ! 

11-0 

9-9 


9-4 

weiblich unehelich . . i 

9*2 

8-3 


' 8-1 


Je älter also das Kind wird, desto geringer ist der Unterschied 
zwischen der Sterblichkeit der Knaben und Mädchen. Und der Unter¬ 
schied ist bei hoher Kindersterblichkeit größer als bei niedriger, somit ist 
das Geschlechtsverhältnis der Erwachsenen wesentlich abhängig von der 
Kindersterblichkeit, ein Fund, den schon vor Jahren v. Mayr machte. 

Das Studium der zeitlichen Absterbeordnung führt also wohl dahin, 
daß wir behufs kausaler Prophylaxe die jetzigen, unter dem Sammelbericht 
„Säuglinge“ aufgeführten Kinder in ihren natürlichen Zeitperioden auch 
statistisch zerlegen und zu diesem Zwecke für den ersten Monat eine 
Tagesstatistik führen, für die übrige Zeit aber eine Monatsstatistik. 

Und zum Vergleiche der einzelnen Bundesstaaten empfiehlt sich diese 
Ausdehnung der Statistik auf ganz Deutschland. 
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[Aus der hygienischen Uutersuchungsstatiou XVI. Armeekorps in Metz.] 


Die Wirksamkeit des Paraformanganatverfalirens. 

Von 

Stabsarzt Dr. K. E. Boehncke. 


Seit der Entdeckung des Formaldehyds als kräftigst wirkenden Raum- 
desinfiziens war man immer von neuem bestrebt, seine Verwendung so 
rationell und so bequem wie möglich zu gestalten. Nach umfänglichen 
Mißerfolgen gestaltete sich die Formalindesinfektion mit sicher und billig 
arbeitenden Entwicklungsapparaten sehr bald ganz vorzüglich. Einige 
Nachteile jedoch hingen den sämtlichen Apparatmethoden an: Die Not¬ 
wendigkeit der Verwendung von Flüssigkeiten in großer Menge, Feuer- 
gefahrlichkeit infolge Verwendung von Brennspiritus und schwierige Trans¬ 
portfähigkeit infolge Verwendung der nicht immer ganz kleinen und leichten 
Apparate. Die chemische Industrie bemühte sich daher in den letzten 
Jahren Verfahren zu ersinnen, die diese Nachteile vermieden, indem man 
danach strebte, das wirksame Formaldehydgas durch Einwirkung eines 
oxydierenden Mittels aus Formalin oder Paraform unter Wasserzusatz ohne 
Apparate zu entwickeln. Solcher apparatlosen Raumdesinfektionsverfahren 
brachten die letzt vergangenen Jahre eine ziemlich große Zahl. Es ge¬ 
nügt hier zu nennen das Autan-, Autoform-, Formangan-, Aldogene¬ 
verfahren, dasDörr-Raubitscheksche Kaliumpermanganatverfahren, seine 
Modifikation nach Lösener u. a. Zahlreiche Versuche damit im Labora¬ 
torium und in der Praxis sind in der Literatur in den letzten Jahren 
beschrieben. Neuer und weniger bekannt noch dürfte das von Kalähne 
und Strunk angegebene Paraform-Kaliumpermanganat- bzw. das damit 
identische Schneidersche sogenannte Paraformanganatverfahren sein. 
Über Versuche mit diesen Verfahren im Vergleich zum Autanverfahren 
soll im folgenden berichtet werden. 


Digitized by 


Gck igle 


Original from 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 



448 


K. E. Boehncke: 


Digitized by 


Als Versuchsraum diente in allen Fällen eine Stube von 80 chm In¬ 
halt mit einem 3 m hohen und 1*60“ breiten, zu den Versuchen mit 
Watte abgedichteten Fenster und einer gut schließenden, mit einem ge¬ 
fensterten Guckloch versehenen Eingangstür. Möbliert war das Zimmer 
mit einem Tisch, einer Kommode und einem Kleiderschrank, außerdem 
einem Bett und mehreren Stühlen. Als Testobjekte dienten Bact. typhi. 
Bact. coli, Staphyl. pyogenes aureus, sowie Milzbrand- und Gartenerdesporen. 

Zur Bereitung der Testmaterialien wurden 24 ständige Agarschräg¬ 
kulturen der vegetativen Formen bzw. mehrtägige Sporenkulturen mit 
sterilem Wasser abgeschwemmt. Mit den Abschwemmungen wurden etwa 
2 cm lange Seidenfäden von Turnerseide Nr. 7 imprägniert, das Sporen¬ 
material außerdem noch an Granaten angetrocknet und nach Trocknen 
im 37° Brutschrank bei Licht und Luftabschluß im Exsikkator über Chlor¬ 
calcium aufbewahrt. Die Resistenz der Milzbrand- bzw. Gartenerdesporen 
betrug an Granaten 60 bzw. 80 Sekunden, an Seideufäden \ 1 / a bzw. 2 
Minuten gegen strömenden Wasserdampf. 

Länger wie 8 bis 10 Tage wurde dasselbe Testmaterial nicht ver¬ 
wendet, seine Wirksamkeit wurde durch jedesmal angesetzte Kontrollen 
geprüft. Die Testobjekte wurden in zu V 4 gelüfteten Petrischalen aus¬ 
gestellt; außerdem wurden Milzbrand-, Gartenerde- und Coliseidenfäden 
noch in Fließpapierumhüllung exponiert. Die Exposition geschah: 1. auf 
dem Fensterbrett in 1 -27 cm Höhe, 2. in der 5 cm ausgezogenen Schublade 
der Kommode und 3. auf dem Boden des Kleiderschrankes, dessen Türen 
in einem 5 cm weiten Spalt offen standen, mit Ausnahme von 3 Versuchen, 
bei denen die abweichend davon gewählte Anordnung später beschrieben 
wird. Nach Beendigung eines jeden Versuches wurden die Testobjekte in 
Bouillonröhrchen verbracht und hierin 6 Tage lang bei 37° im Brutschrank 
aufbewahrt. Bei eingetretenem Wachstum geschah die Identifizierung der 
betreffenden Keimart durch die Betrachtung im hängenden Tropfen oder 
Färbepräparat bzw. durch die Agglutinationsreaktion. Die zu den Ver¬ 
suchen verwendeten Chemikalien, Paraform, Kaliumpermanganat und 
calcinierte Soda, waren bei der Firma Merck in Darmstadt beschafft. 
Für die vergleichenden Autanversuche wurden im ersten Falle eine Original¬ 
packung für 80 ebm , im zweiten Falle 4 Packungen zu je 20 cbm verwendet. 
Einige Versuche mit dem Schneiderschen Paraformauganatverfahren 
wurden mit Originalpackungen der genannten Firma ausgeführt. 

Über die Zusammensetzung der verwendeten Chemikalien läßt sich 
folgendes sagen: Sowohl dasSchneidersche „garantiert reine“ als auch das 
Mercksche Paraform zeigten neutrales Waschwasser. Zur Bestimmung 
des darin enthaltenen Formaldehyds 1 wurden gewogene Mengen im Erlen- 

1 Durch Stabsapotlieker Dr. Brodtinann. 
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meyerkolben mit destilliertem Wasser bis zur Lösung erhitzt; der Kolben 
war mit einem einfach durchbohrten Gummistopfen und dieser mit einem 
zweimal rechtwinklig gebogenen Glasrohr versehen. Letzteres tauchte in 
neutrale Natriumsulfitlösung. Nach erfolgter Lösung des Paraforms wurde 
die Erhitzung unterbrochen, worauf die nun angesaugte Sulfitlösung das 
Rohr ausspülte. Das sich bildende Natriumhydroxyd wurde bestimmt, und 
daraus der aus dem Paraform entwickelte Formaldehyd berechnet. 

Probe von Schneider enthielt 100• 1 °/ 0 Formaldehyd 
» » Merck „ 98-8°/ 0 

Von Kaliumpermanganat wurden 2 Sorten zu den Desinfektions¬ 
versuchen verwendet. Die eine bestand aus größeren, die andere aus 
kleineren Kristallen. Die Bestimmung erfolgte durch Auflösen ge¬ 
wogener Mengen in mit Schwefelsäure angesäuerter Oxalsäurelösung und 
Feststellung der nicht verbrauchten Oxalsäure. Die gröberen Kristalle ent¬ 
hielten 84-98 Proz., die feineren 94-27 Proz. KMn 04. 

Die zur Verwendung gekommene calcinierte Soda entsprach den An¬ 
forderungen des Deutschen Arzeneibuches von Natr. carbonic. sicc. 

Der Verlauf der einzelnen Versuche gestaltete sich folgendermaßen: bei 
einem Vorversuch nach dem Schneiderschen Verfahren wird das in der 
Originalpackung enthaltene Paraform (800» rm ) und das Kaliumpermanganat 
(2000?™) in einem 18 Liter fassenden Emailleeimer gründlich durchgemischt, 
worauf die vorgeschriebene Wassermenge (12° C warm) auf einmal hinzu¬ 
gesetzt wird. Die nach 35 Sekunden mit Blasenspringen und Dampfentwick¬ 
lung beginnende Reaktion wird gleich sehr stürmisch, wobei eine große Menge 
der dunkel karmoisinroten schäumenden Masse über den Eimerrand quillt, 
und Spritzflecken nachher noch in 110 cm Entfernung auf dem Zimmer¬ 
fußboden festgestellt werden. Nach 17 Minuten ist das Zimmer von einem 
undurchdringlichen Nebel erfüllt. Die Temperatur ist in dieser Zeit von 
17*5 auf 19-8° C gestiegen und beträgt zum Schluß des Versuches 21" 
(bei angestellter Heizung). Der Versuch hat 5 Stunden gedauert. Die 
in oben beschriebener Weise ausgelegten Testobjekte erweisen sich nach 
6 tägiger Bebrütung bei 37° steril mit einer Ausnahme: die auf dem 
Schrankboden in Petrischale ausgelegten Milzbrandsporenladen sind am 
4. Tage ausgekeimt. 

Bemerkt wird, daß das Überschäumen und Bespritzen bei den von 
der Firma Schneider vorgeschriebenen Entwicklungsgefäßeu (Fassung von 
40 Liter für 80 cbm Raum) wohl vermieden werden dürfte. Jedoch wurde 
mit Rücksicht auf die von K a 1 ä h u e und Strunk 1 angegebenen weit kleineren 
Maße für ihre dem Schneiderschen Verfahren augenscheinlich völlig gleiche 

1 Deutsche milit.-ärztl. Zeitschrift . 1909. Nr. 19. 
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Methode absichtlich das augegebene kleinere Entwickluugsgefäß gewählt. 
Was den Beginn der Reaktion betrifft, so trat diese viel schneller (nach 
35 Sekunden) ein, als nach der auf der Packung befindlichen Gebrauchs¬ 
anweisung („nach mehreren, 1 bis 2 Minuten“ 1 ) zu erwarten war. Ein 
zweiter Versuch wird genau nach der von Kalähne und Strunk an oben 
genannter Stelle gegebenen Vorschrift ausgeführt: 800 grm gepulvertes 
Paraform werden mit 8 ? rm calcinierter Soda gründlich durchmischt, sodann 
mit 2000 & rm Kal. permang. (kleine Kristalle) in einem Zinkeimer von 
16 Liter Inhalt gemengt. (Die Wahl des Entwicklungsgefäßes geschah infolge 
der schlechten Erfahrung beim vorigen Versuche absichtlich größer, als 
Kalähne und Strunk angeben.) Die Zugabe der vorgeschriebenen 2400^™ 
Wasser sollte in 2 Absätzen geschehen, um ein tüchtiges Verrühren zu 
ermöglichen, mußte jedoch beschleunigt werden, da bereits nach 6 Sekunden 
vereinzelte Blasen springen. Nach knapp 20 Sekunden wird die Reaktion 
ungeheuer stürmisch. Wieder schäumen unter Verspritzen braunrote 
Massen über den Gefäßrand. Gewaltige Dampfwolken steigen jäh senk¬ 
recht in die Höhe; nach 2 Minuten ist das Zimmer vollständig mit Nebel 
gefüllt, nach 4 Minuten ist das dem Guckloch auf 4 m Entfernung gegen¬ 
über befindliche Feusterkreuz nicht mehr zu erkenuen, das Zimmer voll¬ 
kommen undurchsichtig. Die Temperatur ist in 6 Minuten von 19 auf 
20*2 C gestiegen, als plötzlich aus dem Eimer schwarze Rauchmassen 
dringen, die sich zuerst in dem weißgrauen Nebel scharf abheben, sieh 
dann aber allmählich verteilen. Noch nach einer Stunde ist das Zimmer 
vollständig undurchsichtig. Die Temperatur beträgt 21° C (bei äugestellter 
Heizung). Auch zum Schluß des Versuches nach 5 Stunden ist noch mäßiger 
Nebel vorhanden. Von den nach oben beschriebener Weise ausgelegten 
Testobjekten erweisen sich nach 6 tägiger Bebrütung bei 37° alle steril. 

In einem 3. Versuch wird folgende Abänderung vorgenommen: Das 
Paraform wird ohne Sodazusatz mit den Kaliumpermangauatkristallen ge¬ 
mischt, sodann mit 2000 ccm Wasser eine halbe Minute lang durchgerührt, 
währenddessen eine Reaktion nicht bemerkbar ist. Alsdann werden die 
nach der Vorschrift noch fehlenden 400 ccm Wasser, in dem 8* rm calcin. 
Soda gelöst sind, hinzugesetzt. Die Reaktion beginnt fast momentan und 
verläuft, allerdings ohne Rauchbildung, ähnlich wie die vorige. Die Tem¬ 
peratur steigt in 12 Minuten von 17 auf 18-4° und beträgt nach 5 Stunden 
18" (ohne Heizung). Der Erfolg ist: Abtötung des gesamten Testmaterials 
nach 6 tägiger Beobachtung. 

In einem 4. Versuch wird von einem Sodazusatz zum Paraform, dessen 
Waschwasser neutral reagiert, völlig abgesehen. Als Eutwicklungsgefäß 
dient entsprechend den Vorschriften von Kalähne und Strunk eine Hache 
Emaillewaschschüssel und ein Emaillekochtopf von je 6 Liter Inhalt. In jedem 


Gck igle 


Original from 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 



Die Wirksamkeit des Paraformanganat Verfahrens. 451 


Gelaß werden 400 * rm Paraform + 1000 p“ Kal. permang. (große Kristalle) 
mit je 1200 oom stubenwarmen Wassers gemischt. Nach tüchtigem Um¬ 
rühren beginnt in der Waschschüssel nach einer halben Minute unter 
leichtem Blasenspringen geringe Dampfentwicklung, die allmählich stärker 
wird. In dem steileren Kochtopf beginnt die Reaktion nach s / 4 Minute 
mehr plötzlich, wobei große Tropfen in die Umgebung verspritzen. In 
10 Minuten ist das Zimmer völlig undurchsichtig; die Temperatur ist von 
15*3° C auf 17-2° und nach 22 Minuten auf 18° gestiegen. Nach einer 
Stunde herrscht noch mäßiger Nebel, nach 2 1 / i Stunde ist das Zimmer 
völlig klar; die Temperatur beträgt bis zum Schluß (5 Stunden) 17° C. 
Alle Testobjekte erweisen sich nach 6 tägiger Bebrütung bei 37° steril. 

Da bei den bisherigen Versuchen eine völlige Keimtötung erzielt war, 
wird in einem 5. Versuche die Einwirkungsdauer auf 4 Stunden herab¬ 
gesetzt. Die einzelnen Bestandteile werden auf 3 Emailleschüsseln von 
je 3-8 Liter Inhalt so verteilt, daß in jede Schüssel 266* rm Paraform, 
666 Kal. permang. (große Kristalle), sowie 800* rm Wasser kommen. Der 
Gesamtiuhalt der 3 Schalen entspricht genau den von Kalähne und 
Strunk angegebenen Größen Verhältnissen, nämlich 11*4 Liter für 80 cbm 
Rauminhalt. Die Verwendung mehrerer kleiner Gefäße anstatt eines 
einzigen geschieht, um zu erkennen, ob eine solche Abänderung von Ein¬ 
fluß auf den Erfolg der Desinfektion ist. Die 3 Schüsseln werden in der 
Mitte des Zimmers je 50 em voneinander entfernt auf einer Bretterunter¬ 
lage aufgestellt. In die mittlere Schüssel ist vor dem Wasserzusatz 1*"“ 
calc. Soda (0*4 Prozent) zugefügt. Sodann wird gleichzeitig dasselbe 
Wasserquantum zu den 3 Schüsseln hinzugefügt und die Masse verrührt, 
was jedoch nur kurz geschehen kann, da in der mittelsten Schüssel (mit 
Sodazusatz) bereits nach. 7 Sekunden die Reaktion beginnt, während sie 
in den beiden anderen Schüsseln nach 45 bzw. 50 Sekunden einsetzt. 
Während ferner in der Mittelschüssel die Dampfbilduug gleich zu Beginn 
eine energischere ist, verläuft in den beiden anderen Schalen die Reaktion 
mehr gleichmäßig. Nach ungefähr 15 Minuten ist das Maximum in der 
Nebelbildung erreicht, das jedoch hinter der bei den vorigen Versuchen 
erreichten Sättigung zurückbleibt. Die Temperatur ist in dieser Zeit von 
19*5 auf 21° gestiegen. Schon nach einer Stunde ist die Nebelbildung 
im Zimmer kaum mehr merklich, nach 2 Stunden ist die Zimmerluft 
völlig klar. Daß jedoch auch die verminderte Einwirkungszeit mit Ver¬ 
teilung des Desinfektionsmittels auf mehrere Gefäße zur Erzielung eines 
hinlänglich guten Resultates genügt, zeigt die Beobachtung des Test¬ 
materials. Von dem gesamten Testmaterial sind lediglich die an Granaten 
angetrockneten und auf dem Schrankboden in Petrischale ausgelegteu 
Gartenerdesporen am 5. Tage ausgekeimt. 

20 * 
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Versuch mit Partfor» 
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Permanganat. 


i. 

Kock 


Im Kleiderschrank 
II. 

Hose 


III. 

Stiefel 


Kon¬ 

trolle 


1 2 345612134 5612 8 45 6 1 


4- 4- 4- + + : 4- 

— — ! — — 4- + 


4- 4- 4- + 

4- 4- 4- 4- 


4- 4- 4- 4- 4- 


4- + 
4-4- 
4- 4“ 
4- 4- 
4 - 4 - 
4- 4- 
4- 4- 


mit Antao. 


— — — — 4 - 4- — — 4-4- 4- 4- 4- 4- 4- 4 - 4- 4- 

— — — — — — — — — - - — 4- 4- 4- 4- ' + i 4- 


4- 4- 4- 4- 4- 4-1 



4 - - 
4 - 4 - 



Digitized by Gougle 


Original from 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 






























454 


K. E. Boehncke: 


Digitized by 


Zu Vergleichszwecken wird in einem 6. Versuch das Autanverfahren 
angewendet Die beiden Papierbeutel mit dem Bariumsuperoxyd und 
dem Paraform aus einer Originalpackung für 80 cbm Rauminhalt werden 
in einem 75 cm hohen, 45 cm weiten Holzfaß von 100 Liter Inhalt durch¬ 
gemischt und mit dem vorgeschriebeneu Wasserquantum von 22° C gut 
durchgerührt. Die Dampfentwicklung fangt in schwachem Maße nach 
15 Sekunden an und wird nach 24 Sekunden äußerst stürmisch. Nach 
4Va Minuten ist die Reaktion beendet, und das Zimmer bis zur völligen 
Undurchsichtigkeit mit Dämpfen erfüllt Die Dauer des Versuches be¬ 
trägt 5 Stunden. Von dem Testmaterial erweist sich das auf dem Fenster¬ 
brett und im Tischkasten ausgelegte nach 6tägiger Bebrütung bei 37° als 
steril. Dagegen ist das gesamte auf dem Schrankboden ausgelegte Sporen¬ 
material, sowohl die in Petrischalen befindlichen Sporenseidenfäden und 
Granaten, als auch die in Fließpapierumhüllung ausgelegten Sporenfäden, 
nach 24 bzw. nach längstens 48 Stunden ausgekeimt, so daß der Erfolg 
des Versuches hinter den Resultaten der Paraform - Permanganatversuche 
von gleicher Dauer, ja von kürzerer Dauer (vgl. den vorigen Versuch; 
erheblich zurückbleibt. 

Da bei der bisher beschriebenen Versuchsanordnung des Testmaterials 
die Wirkung des Paraform-Kaliumpermanganatverfahrens eine überraschend 
günstige war, sollte die Wirksamkeit des Verfahrens noch unter ver¬ 
änderten, sehr erschwerten Versuchsbediugungen geprüft werden. Zu 
diesem Zwecke wird außer dem wie bisher auf dem Fensterbrett und im 
Tischkasten exponierten Testmaterial solches noch in einem Tornister auf 
dem Bettboden unter der Matratze und in verschiedenen Kleidungsstücken 
im Kleiderschrauk untergebracht. Als Entwicklungsgefäße dienen wieder die 
3 Emailleschüsseln von je 3*8 Liter Inhalt wie im 5. Versuch, jedoch ohne 
jeden Sodazusatz. Eine Schale wird auf dem Boden des Kleiderschrankes, 
eine zweite in der Mitte des Zimmers und die dritte in einer Zimmerecke 
aufgestellt. Die Dauer des Versuches beträgt 5 Stunden. Nach dem 
erforderlichen Wasserzusatz von je 800*™ beginnt die Reaktion in den 
einzelnen Schalen ziemlich gleichmäßig nach 45 bis 50 Sekunden. Nach 
15 Minuten ist das Zimmer so weit mit Nebel erfüllt, daß das Fenster¬ 
kreuz nur noch schwach sichtbar ist. Die Temperatur ist in dieser Zeit 
von 16 auf 18° gestiegen. 

Um auch unter diesen erschwerten Bedingungen einen Vergleich zu 
haben, wird bei der gleichen Anordnung des Testmaterials der Versuch 
mit Autau wiederholt. 

Die Resultate der beiden letzten Versuche ergeben sich aus der vor¬ 
stehenden Übersicht (S. 452 u. 453). Es zeigt sich danach, daß größere 
Unterschiede sich nicht bemerkbar machen. Von dem auf dem Fensterbrett 
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und in dem Tischkasten ausgelegten Testmaterial ist alles abgetötet. Die 
im Tornister exponierten an Grauateu augetrockneten Garteuerdesporen sind 
in beiden Versuchen ausgekeimt; es zeigt sich hier nur ein zeitlicher 
Unterschied. Beim Autanversuch sind allerdings auch die an Granaten 
an getrockneten Milzbrandsporen am 4. Tag noch zur Auskeimuug gelangt. 
Die Wirkung auf das in Fließpapierumhülluug in verschiedenen Kleidungs¬ 
stücken untergebrachte Testmaterial zeigt sich in beiden Versuchen ziem¬ 
lich gleich bis auf eine Ausnahme: 

Im Autanversuch ist das gesamte Garteuerdesporenmaterial ent¬ 
wicklungstüchtig geblieben, während bei der Paraform-Kaliumpermanganat¬ 
methode einmal (im Kock) auch die Abtötung von Sporen in einem 
Kleidungsstück gelungen ist. Beachtenswert erscheint das in beiden 
Fällen schlechte Desinfektionsergebnis im — schräggelegten — Stiefel. 

Nach den Ergebnissen der vorgeschilderten Versuche gebührt wohl 
dem Kaliumpermanganatverfahren der Vorzug vor der Autanmethode. 
Zeigt sich schon, was ja die Hauptsache ist, die Einwirkung auf das Test¬ 
material beim ersteren Verfahren als intensiver wie beim Autauverfahren, 
so ist außerdem dasselbe praktischer und einfacher auch durch die Ver¬ 
wendbarkeit relativ sehr kleiner Entwicklungsgefäße, wobei nur darauf zu 
achten ist, daß möglichst Schalen benutzt werden, weil bei steileren 
Gefäßen ein unangenehmes Überschäumen und Spritzen sich bemerkbar 
macht. Ob Zink, Blech oder emaillierte Gefäße gebraucht werden, er¬ 
scheint gleichgültig, was von Bedeutung ist gegenüber der Vorschrift der 
Autanfabrik, Holzgefäße zu verwenden und zwar in einer Größe, wie sie 
im Haushalt keinesfalls (ihren einzigen festgefügten Waschzuber gibt keine 
Hausfrau dazu her), aber auch im Lazarett- und Kasernenbetriebe sowie 
im Felde sich nicht immer leicht beschaffen lassen werden. Sollten sie 
aber transportiert werden, so wird der Transport durch den Umfang der 
Gefäße sehr erschwert und das „apparatlose' 1 ‘ Verfahren verdient eigentlich 
seinen Namen nicht mehr. Ferner ist der Kostenpunkt beim Paraform- 
Permanganatverfahren geringer. Denn es beträgt der Preis der notwendigen 
Desinfektionsmittel für einen Kaum von 10U cbm nach der Preisnotierung 
der Firma Merck-Darmstadt 7*30 Mark, die Originalpackung der Firma 
Schneider zirka 7 Mark, während die entsprechende Autaupackung 
8*40 Mark kostet. 

Der von Kalähne und Strunk als notwendig bezeichuete Zusatz 
von 1 Prozent calc. Soda zum käuflichen Paraform erscheint nach dem 
Ergebnis der vorstehenden Untersuchungen, jedenfalls für das von Merck 
gelieferte Paraform, nicht nur nicht nötig, sondern geradezu schädlich 
insofern, als der Eintritt der Keaktion allzu beschleunigt und heftig wird. 
Eine Abänderung der Gebrauchsanweisung wäre daher erwünscht. 
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Ein Unterschied bei der Verwendung kleiner oder großer Kalium¬ 
permanganatkristalle ist nicht ersichtlich geworden. 

Schließlich muß aber auf einen Umstand hingewiesen werden, der 
zur Vorsicht bei der Anwendung des Paraform-Permanganatverfahrens zu 
mahnen scheint. Bei der Beschreibung des ersten Versuches wurde bereits 
das nach Beendigung der Dampfentwicklung beobachtete Auftreten eines 
dunklen und massigen Rauches aus dem Entwicklungsgefäß erwähnt. Eine 
Flammenbildung war bei dem undurchdringlichen Nebel zwar nicht zu 
erkennen, jedoch sprach das Aussehen des namentlich in seinen oberen 
Partien schwärzlich verkohlten Rückstandes für einen stattgehabten Ver¬ 
brennungsprozeß. Bei den folgenden Versuchen wurde eine solche Rauch¬ 
bildung nicht beobachtet, jedoch wurde beim Ansetzen des 7. Versuches 
dieser in unerwarteter und eigentümlicher Weise zunächst vereitelt. Als 
nämlich 800* rm Paraform mit 2000 ?rm Kaliumpermanganat in einem völlig 
trocknen Emaillekochtopf durchgemischt wurden, begann plötzlich unter 
Blasenspringen die Entwicklung des bekannterweise unangenehm stechend 
riechenden Formaldehyds. Plötzlich setzte die Reaktion stärker ein, wobei 
mit einem Male Flammenbildung auftrat, die bis 80 cm hoch mehrere 
Minuten hindurch loderten. Da die Mischungsverhältnisse genau der Vor¬ 
schrift von Kalähne und Strunk entsprachen, bei den in ganz ähnlicher 
Weise angestellten übrigen Versuchen auch Feuererscheinungen nie eiu- 
traten, erscheint eine Erklärung sehr schwierig. Kalähne und Strunk 
bestreiten das Vorkommen von Feuererscheinungen vollkommen, andere 
Beobachter, wie White und Hoff mann, bestätigen sie. In unserem 
Falle kann vielleicht zur Erklärung herangezogen werden der Umstand, 
daß der Papierbeutel mit dem Paraformpulver vor dem Gebrauch die 
Nacht über offen im Zimmer bei geöffneten Fenstern gestanden hatte, 
während die Außenluft infolge mehrfacher Gewitter einen außerordent¬ 
lichen Wasserdampfsättigungsgrad besaß, wodurch das Paraform wohl in 
hohem Maße Feuchtigkeit angezogen hatte. Weshalb allerdings die Reaktion 
beim Verrühren mit dem Permanganat nicht in der gewöhnlichen Weise 
unter Bildung von Formaldehydwasserdämpfen auftrat, sondern unter 
Flammenbildung, bedürfte noch weiterer Erklärung. Daß der Wassergehalt 
des Paraforms jedenfalls von Einfluß auf den Eintritt der Reaktion zu 
sein scheint, geht aus folgendem hervor: je 80davon wurden 3 Tage 
im Trockenschrauk bei 25° bzw. zwischen zwei Fenstern bei durchschnitt¬ 
lich 16° und sehr feuchter Witterung aufbewahrt. Danach mit je 200 erm 
Kaliumpermanganat und 240 ?rra Wasser vermischt, begann in ersterem 
Falle die Reaktion nach 50 Sekunden und dauerte 6 Minuten au, im 
zweiten Falle nach 12 Sekunden mit 2 3 /, Minuten Dauer. 
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Da der Eintritt der Reaktion bei Verwendung des Merckscheu (ebenso 
wie des Schneiderseben) Paratorms ein relativ sehr rascher war, der 
namentlich für eine Person nicht die nötige Zeit zum Verrühren mehrerer 
Entwicklungsgefäße übrig läßt, wurde versucht, durch einen entsprechenden 
geringen Säurezusatz (Ameisen- bzw. Oxalsäure) den Verlauf der Reaktion 
etwas zu verlangsamen. So wurde z. B. bei Verwendung von 1 / }00 N-Oxal- 
säure der Beginn der Reaktion bis auf P / 2 bis l 9 / 4 Minuten verzögert. 
Daß die Desinfektionswirkung durch den Säurezusatz eine Einbuße nicht 
erlitt, zeigt das in nachfolgender Tabelle aufgeführte Ergebnis: 


Versuch mit Paraform + KMN04 + n/100 Oxalsäure. 


lestmaterial 

auf 


I. II. | III. 
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Außer einem verzögerten Eintritt schien aber auch die Heftigkeit der 
Reaktion durch einen geringfügigen Säurezusatz gemildert werden zu 
können, wie ein letzter Versuch mit einer Schneiderschen Original¬ 
packung zeigte. Zur Entwicklung dienten drei Gefäße: 1. in einen 
Emaillekochtopf von 8 Eiter Inhalt kam eine Packung für 40 cbm . Nach 
dem Wasserzusatz in 25 Sekunden anfangs mäßige, dann stürmische 
Reaktion; 2. in eine flache Emailleschüssel (3*8 Liter) eine Packung 
für 20 obm . Beim Wasserzusatz sofort explosive Reaktion, wobei die ganze 
Masse überschwappt; 3. in eine Schüssel die gleiche Packung, jedoch 
vermengt mit 0-25 Prozent gepulverter Oxalsäure. Die Reaktion begann 
hier erst nach 70 Sekunden sehr mäßig und wurde ganz allmählich stärker, 
wobei kaum vereinzelte Tropfen überspritzten. Der Erfolg des Versuchs 
nach 5ständiger Einwirkung zeigt sich aus der nachstehenden Tabelle: 
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[Aus dem hygienischen Institut der k. k. Universität Wien.] 
(Direktor: Prot. Dr. Se hatten froh.) 

Zur Fraire 

der Paratyphusinfektion durch Fleisch waren, zugleich 
ein Beitrag zur bakteriologischen Fleischuntersuchung. 

Von 

Regimentsarzt pliil. et med. Dr. Erhard Glaser. 


Im letzten Jahre erschien eine Reihe von Arbeiten, die sich mit den 
Bakterien der Enteritisgruppe (Typus Gärtner und Typus Flügge), 
insbesondere den sogenannten Fleischvergiftungserregern befaßten und die 
alle ihren Ausgang von einer von Mühlens, Dahm und Fürst (1) aus¬ 
geführten Arbeit nahmen. 

Diese fanden, daß beim Füttern von weißen Mäusen mit ungekochtem, 
gepökeltem oder geräuchertem, zum großen Teile scheinbar einwandfreiem 
Fleische über 50 Prozent (75 von 138) der gefütterten Tiere zugrunde 
gingen, wobei sich bei der Sektion nebst häutigen charakteristischen 
pathologisch anatomischen Befunden fast stets Bakterien vom Typus 
Flügge (bzw. Paratyphus B oder Gärtner) meist in Reinkulturen nach- 
weisen ließen, während aus den Fleischsorten direkt niemals Bakterien 
gezüchtet werden konnten. Sie zogen daraus den Schluß, daß die be¬ 
treffenden Bakterien auch in anscheinend normalen Fleischsorten, nament¬ 
lich in ungekochtem gepökelten Schweinefleisch Vorkommen und, wenn 
auch für Menschen unschädlich, eine für Mäuse tödliche Infektion zu ver¬ 
anlassen vermögen. 

Da diese Tatsachen deu bisherigen Annahmen in der Frage der 
Fleischvergiftungserreger in vieler Beziehung widersprachen und auch in 
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ihren Schlüssen die Grundlagen, die Beurteilung und den Wert der bisher 
üblichen bakteriologischen Fleischuntersuchungen in Frage stellten, so 
waren behufs Klarstellung mancher bisher unerklärlichen Beobachtung 
Nachprüfungen angestellt, und bald manche Lücken in der Beweiskette 
ausgefüllt worden. Die Untersuchungen, die zur Aufhellung dieser Frage 
unternommen wurden, bewegten sich hauptsächlich in zweierlei Richtung: 
indem einerseits auf die Fleischuntersuchung, anderseits auf die Mäuse¬ 
fütterungsversuche mehr Wert gelegt wurde. Vorzüglich in letzterer Be¬ 
ziehung wurde die Sache zuerst weiter verfolgt; so machte Holth (2) 
18 Fütterungsversuche an 54 Mäusen und konnte in keinem Falle nach 
dem Töten der Mäuse Mikroben, die mit Paratyphus- oder Fleisch¬ 
vergiftungsbakterien Ähnlichkeit gehabt hätten, nachweisen. Allerdings 
spricht das noch nicht zu sehr gegen die Behauptung Mühlens (1) und 
seiner Mitarbeiter, denn schon Heller (3), dann Riemer (4) konnten 
wohl aus Leberwürsten, die zu einer Vergiftungsepidemie Anlaß gegeben 
hatten, Paratyphusbazillen züchten; die mit dieser Wurst gefütterten 
Mäuse blieben jedoch vollkommen gesund. Auch König (5) vermochte 
nicht Mäuse in seinem Falle von Fleischvergiftung krank zu machen, 
obwohl kulturell Paratyphusbazillen im Schinken nachgewiesen waren. Die 
von Pitt (6) vorgenommenen Fütterungsversuche mit frisch gezüchteten 
Reinkulturen von Bacillus nodulifaciens, sowie mit Leberstückchen ver¬ 
liefen vollkommen negativ. Ebenso war es Smidt (7), Uhlenhuth (8). 
Kutscher und Meinicke (10), Körte (11), Yoshida (12) nicht oder 
nur teilweise gelungen durch Fütterung Mäuse zu tödten. Immerhin 
zeigten diese Befunde im Gegensatz zu den Ergebnissen von Mühlens (1) 
schon deutlich, daß der Tierkörper der weißen Mäuse als empfindlicherer 
Prüfstein für jene Fälle, wo sich aus dem Fleische kulturell nichts züchten 
ließ, kaum zur Geltung kommen dürfte. Es wird durch sie auch die 
Annahme, die Bakterien seien durch die Konservierung (Selchen, Räuchern) 
derart verändert, daß sie sich auf den angewandten Nährsubstraten nur 
schwer züchten lassen, im Tierkörper aber ihre Vermehrungsfähigkeit 
wieder gewinnen, unwahrscheinlich. 

Wichtig war die Konstatierung Holths (2), daß weiße Mäuse bei 
ausschließlicher Fütterung mit Fleisch binnen acht Tagen, ja noch früher, 
zugrunde gehen, ein Befund, der inzwischen auch von anderer Seite, ins¬ 
besondere von Schellhorn (13) (bei gewöhnlichem Fleisch in 3 bis 5, bei 
paratyphushältigem Fleisch in 4 bis 5 Tagen), bestätigt wurde. Daraus 
geht auch hervor, daß die früher gemachten Beobachtungen über das 
Zugrundegehen der mit verdächtigem Fleisch gefütterten Mäuse [Fischer (14) 
(Rumfleth in 6 bis 7 Tagen), Fischer (14) (Haustedt in 7 Tagen). 
Johne (15) (Bischofswerda in 6 bis 12 Tagen), Hoefnagel (16) (Utrecht 
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in 7 Tagen), Kutscher (17) (in 14 Tagen), Marx (18) (Hessen-Homburg 
in 6 bis 14 Tagen)] als nicht beweiskräftig angesehen werden können. 

Immerhin war noch die Annahme möglich, daß die durch mehrere 
Tage fortgesetzte, einseitige'Ernährung mit Fleischwaren, noch dazu mit 
gepökelten, die Darmschleimhaut der Mäuse reizt, ihre Widerstands¬ 
fähigkeit vermindert, und so schon einige wenige Bakterien eine Infektion 
herbeizuführen vermögen. Zwick und Weichei (20) legen dem Koch¬ 
salzgehalt in dieser Beziehung eine besondere Bedeutung bei. 

Noch einen Umstand erwähnt König (5), der ebenfalls hätte Be¬ 
denken erwecken können, nämlich, daß von 40 Mäusen, welche zur Kon¬ 
trolle keine Fleischwaren bekommen hatten, gleichwohl sechs zugrunde 
gingen, von denen sich bei einer Enteritisbakterien nachweisen ließen, was 
nur in dem Sinne aufgefaßt werden kann, daß Spontaninfektionen Vor¬ 
kommen. Demnach werden wohl Befunde wie die von Uhlenhuth (19) 
und Schern, denen es gelang im Schabefleisch, das 3 Tage auf Eis auf¬ 
bewahrt war, durch Mäusefütterung Gärtnerbazillen nachzuweisen, während 
es auf kulturellem Wege nicht möglich war, eine andere Deutung erfahren 
müssen. Hierin wird man durch die Untersuchungen von Zwick und 
Weichei (20) bestärkt, welche in 70 an 140 Mäuse verfütterten Fleisch¬ 
proben niemals Bakterien der Enteritisgruppe nachweisen, dagegen unter 
177 Mäusen, deren Kot systematisch untersucht wurde, 28 als Bazillen¬ 
träger erkennen konnten. Übrigens hat schon Trautmann (21) 1906 
auf die Spontanerkrankungen von Mäusen aufmerksam gemacht, sowie er 
bei über 50 Prozent der Hamburger Sielratten Paratyphusinfektion feststellen 
konnte. Alle diese Momente deuten darauf hin, daß bei Mäusefütterungs¬ 
versuchen, insbesondere in deren Beurteilung Vorsicht geboten erscheint. 

Es war daher erklärlich, daß ein großer Teil der Untersucher jetzt nur 
auf den kulturellen Nachweis ausging, denn da Uhlenhuth, Hübener, 
Xylander und Bohtz (22 u. 23) im Darmtrakte gesunder Schweine 
bei einmaliger Untersuchung in 8-4 Prozent Paratyphus- und Paracoli- 
bazillen kulturell nachzuweisen in der Lage waren, was unterdessen von 
Statham (24), Eckert (25), Seifert (26), Velzen (27) und anderen 
bestätigt wurde, war es auch nicht ausgeschlossen, in normalen Schlacht¬ 
produkten solche vorzufinden. Tatsächlich hat es den Anschein, als ob 
die im Handbuche von Lafar (28) auf Grund der bisherigen Literatur 
vertretene Ansicht, daß die Gewebe des Inneren eines jeden Tieres keim¬ 
frei sind, nicht aufrecht zu erhalten wäre; denn nicht genug damit, daß 
sich Bacillus coli communis, Bacillus lactis aerogenes, Streptococcus acidi 
lactici, Bacillus mesentericus, bacillus fluorescens non liquefaciens, Diplo- 
coccus pneumoniae Fränkel, bacillus sui pestifer, in den inneren Organen 
bei gesunden Tieren nachweisen lassen, konnte Sewastjanoff (29) erst 
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letzthin an Meerschweinchen auch experimentell unter gewissen Bedingungen 
eine Auswanderung von Choleravibrionen durch die Darmwand in die 
inneren Organe bewirken. Ficker (30) konnte mittels genauer Versuchs¬ 
methodik Bazillen in den Darmzotten nachweisen und Strauch (31) 
folgerte aus 2000 Leichenblutuntersuchungen, bei denen er in zirka 
50 Prozent Bakterien vorfand, daß diese ausschließlich als solche, die be¬ 
reits während des Lebens im Blute zirkuliert haben, anzusprechen sind. 
Daher war es auch nicht zu verwundern, daß Conradi (32) in 162 Organ¬ 
teilen, die er über 150 Schlachttieren steril entnommen hatte, 72 keim¬ 
haltig vorfand. Auch konnte er mit seiner außerordentlich scharfen Ver¬ 
suchsanordnung in der Tiefe des eingelegten Muskelfleisches Bakterien 
nachweisen. Diese Befunde, die mittlerweile durch Bierotte und 
Machida (33) bestätigt wurden (von 54 Proben normaler Schlachttiere 
enthielten 59*25Prozent Keime), stehen in ganz guter Übereinstimmung 
mit dem Vorhergehenden. Amako (34) glaubt dagegen durch seine Ver¬ 
suche an kleinen Tieren das Vorkommen einer latenten Infektion der 
Organe von normalen Tieren nicht erweisen zu können. 

Wenn daher mit den kulturellen Untersuchungen, wie bereits erwähnt. 
Mühlens, Dalim und Fürst (1), Weichei und Zwick (20), Uhlen- 
huth und Schern (19), kein positives Resultat erhalten konnten, so dürfte 
dies vielleicht darin seinen Grund haben, daß sie zu kleine Stücke von 
Untersuchungsmaterial verwendet haben; denn es gelang schon Hübener(35) 
in 100 untersuchten Wurstsorten, die keine Erkrankung hervorgerufen 
haben, 6 Enteritis ähnliche Bakterien nachzuweisen, sowie Rimpau (36) 
aus einer einwandfreien Leberwurst Enteritisbakterien zu züchten. 
Rommeler (37) gelang es mit seinem Anreicherungsverfahren aus 
50 Proben von Leberwurst, Schlackwurst und Schwartenmagen 8 mal 
(16 Prozent), bei 8 Proben Hackfleisch 5 mal und Komma (38) unter 
102 sogar dreißigmal Paratyphusbazillen zu isolieren. 

Wenn wir die bisherigen Ergebnisse überblicken, so sehen wir auf 
der einen Seite positive kulturelle Befunde mit negativen Fütterungs¬ 
versuchen, anderseits positive Fütterungsversuche, wobei auf kulturellem 
Wege nichts nachgewiesen wurde. Auch bezüglich der scheinbar ubi¬ 
quitären Verbreitung der Bakterien der Paratyphusgruppe sehen wir sehr 
differente Anschauungen zutage treten. 

Nicht mit Unrecht kann die Frage aufgeworfen werden, ob vielleicht 
doch nur in notorisch verseuchten Gegenden die Verhältnisse so ungünstig 
liegen, wie ja z. B. auch Trautmann (39) den negativen Ausfall seiner 
Untersuchungen damit erklären will, daß er an ein regionweises Vorkommen 
glaubt. Wenn nun die Versuche Mühlens, Dahms und Fürsts (1) aber 
auch die Holths (2). bei diesem, weil der kulturelle Nachweis fehlt, nicht 
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als einwandfrei angesehen werden können, würde diese Annahme Traut- 
manns (39) durch die Untersuchungen von Zwick und Weichei (20) 
nicht eine Bestätigung finden. 

Auch die Jahreszeit dürfte von Einfluß sein. Die Versuche Mühlens. 
Dahms und Fürsts (1), sowie die Holths (2) wurden im Winter vor¬ 
genommen. Wenn nun Rommeier (37) annimmt, daß die Paratyphus¬ 
bazillen in so geringer Anzahl Vorkommen, daß sie nicht imstande sind, 
Gesundheitsschädigungen auszulösen, so besteht die Möglichkeit, daß bei 
längerer Aufbewahrung in heißer Jahreszeit unter natürlichen Verhält¬ 
nissen eine Anreicherung stattfindet. 

Die Gefahr wird besonders dort groß sein, wo der Konsum von un¬ 
gekochtem Fleisch, Wurstwaren, Westphäler Schinken usw., z. B. in Nord¬ 
deutschland, ein bedeutender ist. Zu diesem Schlüsse muß man auch 
kommen, wenn man die sehr genaue und vollständige Zusammenstellung 
Hübeners (40), der die in Sanitätsberichten und Fachzeitschriften 
von 1898—1909 publizierten Fälle von Fleisch- und Wurstvergiftungen 
sammelte, über diesen Gegenstand liest, weil sie sich in großer Überzahl 
in Norddeutschland ereignet haben. Tatsächlich finden wir relativ sehr 
wenig Paratyphusinfektionen und bis jetzt gar keine Massenvergiftungen 
in Österreich beschrieben. 

Endlich konnten aber auch die lokalen Verhältnisse nur ungünstig 
liegen, sei es, daß sie in der mangelhaften Fleischbeschau, sei es in der 
mangelhaften Fürsorge bei der Aufbewahrung, sei es in der geringen 
Reinlichkeit bei der Herstellung ihren Grund hatten. 

Es war daher geboten, diesen Verhältnissen auch in Wien nach¬ 
zugehen, und ich habe auf Veranlassung von Professor Schattenfroh es 
unternommen, diese Frage nochmals einer Prüfung zu unterziehen. 

Um einen Überblick über die verschiedenen für die Bakterien der 
Coligruppe angegebenen Nährböden zu gewinnen, wurden dieselben einer 
vergleichenden Untersuchung unterzogen, auf die nicht weiter eingegangen 
werden soll, da sie unterdessen von den verschiedensten Seiten eine der¬ 
artige Bearbeitung erfahren hat, so von Doepner (41), Guth (42), Käthe 
und Blasius (43), Megele (44), Grimm (45), Gaethgeus, Walther 
und Brückner(46), sowie von Schindler(47), Werbitzky(48), Schuh¬ 
macher (49), Mandelbaum(50), Schuster (51), Wunschheim(52) und 
Bai ln er, Stahr(53). Fast alle gebräuchlichen Indikatoren und auch die 
verschiedenen Farbstoffe [Calandra(54), Vay(55)] sind zur Verwendung 
heraugezogen, und ihre Vor- und Nachteile hervorgehoben worden. Vor 
allem hat sich wohl nur neben den bereits eingebürgerten älteren Nähr¬ 
böden der auf einer elektiven Wirkung basierende Löfflersche Malachit¬ 
grünagar eventuell nach der Modifikation von Padlewski einen 
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dauernden Platz in der Verwendung gesichert. Es will mir scheinen, 
daß das Bedürfnis nach neuen Nährböden, wenn damit nicht eine besondere 
elektive Wirkung erzielt wird, kein großes ist; dagegen ist von besonderer 
Wichtigkeit, die in Verwendung stehenden Nährböden exakt zuzubereiten. 
Denn auf stark alkalischen Nährböden, wie z. B. wenn der Endoagar stärker 
alkalisch zubereitet wird, können auch säureproduzierende Bakterien wie 
Bacterium coli weiß wachsen. Bei meinen Versuchen habe ich mit Ma- 
lachitgrün-Drigalski- und Endoagar in der Modifikation von Kindborg, eine 
Kombination, welche auch eine kürzlich aus dem Brünner pathologischen In¬ 
stitute erschienene Arbeit(56) empfiehlt, vollkommen das Auslangen gefunden. 

Bei Beschaffung der Fleischwaren wurde darauf geachtet, daß die¬ 
selben dem Aussehen nach von tadelloser Qualität waren, und nur solche 
sind der Untersuchung unterzogen worden. Sie wurden sofort in sterile 
Schalen gegeben, mit sterilen Messern wurden Teile aus der Mitte heraus¬ 
geschnitten, und Ausstriche auf Agar, Malachitgrün, Drigalski und Endo 
vorgenommen. Statt der mechanischen Präparation mit sterilen Messern 
wurde in mehreren Fällen auch die Sterilisierung mit heißem öl [Con- 
radi(32)] oder durch 5 Sekunden langes Eintauchen in 10 proz. Ätz¬ 
kalilösung [Feoktistov (57)] angewendet. 

Die Zählung von Keimen in abgewogenen Stückchen erwies sich als 
undurchführbar, weil die beim Verreiben mit steriler Kochsalzlösung ent¬ 
stehende breiige Masse von Eiweiß und Fettbestandteileu sowohl beim 
Vermischen mit Agar als auch mit Gelatine nach dem Gießen in Platten 
eine undurchscheinende, konfluierende Masse bildete, welche das Wahr¬ 
nehmen von Keimen schwer oder unmöglich machte. Schon ans diesem 
Grund läßt sich der auch sonst Bedenken erregende Vorschlag v. d. Slo- 
oten(58), eine Wurst zu beanstanden, die in 1 mehr als 2 Millionen 
Keime hat, nicht aufrecht erhalten. 

Was die sonstige Untersuchungstechnik anbelangt, so wurden außer¬ 
dem noch kleine Teilchen nach dem von Rommeler(37) angegebenen 
Anreicherungsverfahren in einer sterilen Petrischale mit steriler physio¬ 
logischer Kochsalzlösung übergossen und nach Zugabe von einigen Messer¬ 
spitzen von bei 130 u im Trockenschranke sterilisiertem Succus caricae 
Papayae siccatus durch 48 Stunden bei 37° bebrütet. Dieses Verfahren 
bot von vornherein Aussicht auf Erfolg, weil es ja von alters her von 
allen Teilen des Melonenbaumes bekannt ist, daß sie mit Fleisch gekocht 
dasselbe mürbe zu machen imstande sind und auch medizinisch für diese 
Zwecke verwendet werden (Papayotin). Vorteilhaft kommt hierfür auch 
in Betracht, daß es seine Wirkungen in alkalischer Lösung entfaltet Aus 
diesem letzten Grunde und weil die physiologische Kochsalzlösung eine 
ziemlich bedeutende bakterizide Wirkung auf Paratyphusbazillen ausübt, 


Gck igle 


Original from 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 



Zuk Fkage dek Pakatyphusinfektion dlkch Fleischwaken. 465 

wurden der Kochsalzlösung einige Kubikzentimeter Bouillon zugesetzt» 
Ich will gleich vorausschicken, daß sich diese Methode ganz gut bewährt 
hat und daß es öfters schon in 24 Stunden zu einer beträchtlichen An¬ 
reicherung gekommen ist. Nach 24 oder 48 Stunden waren die Fleisch¬ 
stückchen größtenteils ganz zerfallen, und es wurde nun von dieser 
Flüssigkeit auf die obengenannten Nährböden übertragen, und Ausstriche 
von dieser angelegt; ebenso wurde in Buchnerröhren unter anaeroben Be¬ 
dingungen auf Schrägagar ausgesät. Während der Manipulation war zur 
Kontrolle auch eine Platte für Luftkeime aufgelegt 

Überdies wurden auch Mäusefütterungsversuche angestellt. Während 
aber die früheren aus der Literatur angeführten lediglich dem Zwecke 
dienten, zu untersuchen, ob es sich beim Mäusetierkörper um ein empfind¬ 
licheres Reagens, bzw. um eine Anreicherung handelt, nahm ich diese 
Tierversuche nach der von Basenau(59) angegebenen Vorschrift der 
Fleischuntersuchung vor, und zwar, indem je zwei Mäuse mit ungekochtem 
und eine mit gekochtem Fleisch gefüttert wurden. Es schien dies auch 
deshalb nicht überflüssig, weil ja vor nicht zu langer Zeit Albrecht und 
Hecht (60) darauf aufmerksam machten, wie Rassenuuterschiede auch bei 
Mäusen eine Rolle spielen. (Wiener Mäuse erkranken fast nie 'an Spontan¬ 
tumoren, in England dagegen relativ sehr häufig.) Andrerseits haben 
wohl Mühlens(l) und seine Mitarbeiter, sowie Zwick und Weichei(20) 
parallele Kultur- und Fütterungsversuche angestellt; doch gelang es 
erstereu nicht, in den untersuchten Fleischproben auf kulturellem Wege 
Enteritisbazillen nachzuweisen, bei letzteren hingegen ergaben die Ver¬ 
suche nach beiden Richtungen hin ein negatives Resultat. 

Dabei wurde immer an die Produktion von hitzebeständigen, bak¬ 
teriellen Toxinen geglaubt, zu deren Bildung es vielleicht unter gewissen 
Verhältnissen kommen könnte. Aus diesem Grunde sind auch sowohl auf 
Agar als auch auf Zuckeragar je drei große Plattenkulturen von Para¬ 
typhus angelegt, sowie in Bouillon ausgesät worden. Die ersteren wurden 
mit je 10 ccra physiologischer Kochsalzlösung je eine nach 5, 15 und 25 
Tagen abgespült, in dieser noch 48 Stunden bebrütet und dann durch 
ein Reichelfilter filtriert; von dem Filtrat wurde je 1 ccm einer Maus in¬ 
traperitoneal injiziert; sämtliche Tiere blieben gesund und boten auch 
keinerlei Krankheitserscheinungen dar. Auch je 1 ccm von den nach dem¬ 
selben Zeiträume filtrierten Bouillonkulturen konnte keinerlei Intoxikation 
hervorrufen. 

Da die Möglichkeit vorlag, daß Paratyphusbazillen vielleicht gerade 
auf Fleisch günstige Verhältnisse für die Toxinbildung linden könnten, 
wurden auch diesbezüglich Versuche angestellt. Zu diesem Zwecke wurden 
Fleischstücke in der üblichen Weise abseflammt. aus der Tiefe kleine 
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Stückchen mit sterilen Messern herausgenommen und 6 Petrischalen damit 
beschickt. Je 2 wurden mit dichter Bouillon — 2 mit Zuckerbouillon — 
Paratyphus B-Kulturabschwemmungen, die letzten 2 ohne Zusatz von 
Paratyphus B-Bouillon bei 37° bebrütet. Die erste Serie wurde nach 
2 Tagen abgepreßt, die auf diese Weise gewonnenen Fleischpreßsäfte mit 
gleicher Menge Kochsalzlösungen verdünnt, von dem ausgeschiedenen Fibrin 
abzentrifugiert und durch Reichelfilter filtriert. Die mit 1 ccm des au> 
jeder Petrischale so erhaltenen Fleischsaftes intraperitoneal injizierten 
Mäuse blieben gesund. Nach 5 Tagen wurde auch die zweite Serie in 
derselben Weise behandelt. Die mit diesen injizierten gingen nach 18 bi? 
24 Stunden ohne Rücksicht darauf, daß die einen nur reinen Fleischsaft 
erhalten hatten, zugrunde, ein Fall, der auch dann eintrat, wenn der 
Fleischpreßsaft 3 Stunden bei 60° gehalten wurde. Diese Befunde können 
demnach nicht in dem Sinne verwertet werden, daß die Mäuse durch von 
Paratyphus B-Bazillen erzeugte Toxine zugrunde gingen, sondern das Fleisch 
erfährt offenbar durch Autolyse eine derartige Veränderung, daß der Preß- 
saft an und für sich giftig wirkt. Es scheinen demnach die Paratyphiu- 
bazillen durchaus nicht immer, jedenfalls nur unter ganz besonderen Ver¬ 
hältnissen, die von verschiedenen Autoren konstatierten Toxine bzw. 
Ektotoxine in größeren Mengen zu produzieren; eine toxische Wirkung 
dürfte ähnlich dem Typhus nur auf Endotoxinen beruhen (Kutscher [9j. 

Übrigens konnten auch Levy und Fornet (61), ebenso Jama- 
nouchi (62) bei ihren Versuchen keine Toxinwirkung konstatieren. 

Auch eine Virulenzsteigerung des Paratyphusbacillus ließ sich durch 
Mäusepassage nicht erzielen, im Gegenteil, die anfangs letale Dosis konnte 
nach mehrfachem Passieren die Maus nicht mehr töten. 

Bemerkt muß werden, daß die Mäuse gegen subkutane und intra¬ 
peritoneale Injektionen von Paratyphusagarkulturaufschwem¬ 
mungen in Kochsalzlösung im Gegensatz zu Bouillonkultur 
wenig empfindlich waren. 1 oder 2 ccm einer mit 4 ccra Kochsalzlösung 
aufgeschwemmten Agarkultur vermochten oft nur kurz dauernde Krank¬ 
heitserscheinungen hervorzubriugen. Das ist eine Wahrnehmung, die 
übrigens auch Heuser (63) bei seinen Versuchen mit Ratten zu machen 
Gelegenheit hatte. Diese Vorversuche machten eigentlich schon klar, daß 
der Mauskörper als besonders empfindliches Reagens speziell für Para¬ 
typhusbazillen in keiner Hinsicht in Betracht kommen konnte. 

Bei den Mäusefütterungsversuchen wurden nach den bisherigen Er¬ 
fahrungen die weitestgehenden Vorsichtsmaßregeln angewendet, die Mäuse¬ 
gläser wurden bei 160° 3 bis 4 Stunden sterilisiert, die Watteeinlagen in 
denselben öfters gewechselt, für Trinkgelegenheit gesorgt, wobei nur sterili¬ 
siertes Wasser verabreicht wurde. Bedeckt wurden die Mäusegläser mit 
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dichten Drahtgittern. Um Kontaktinfektionen auszuschließen, wurden die 
Mäuse einzeln in Gläsern gehalten und erst nach je 8 Tagen in den Ver¬ 
such genommen; ein Teil ging schon während dieser Isolierung zugrunde. 
Alle befanden sich in einem gleichmäßig temperierten Raume, in dem 
nicht mit Paratjphus gearbeitet wurde. Die Mäuse wurden nur kurze 
Zeit ohne Futter gelassen und fraßen dann das Fleisch, wenn auch nicht 
alle in gleicher Menge. Vor und nach der Fleischfütterung wurden wie 
üblich Semmeln gegeben. 

Bei den verendeten Mäusen wurden nur aus dem Herzblute Ausstriche 
vorgenommen, vor allem deshalb, weil nicht immer sofort nach dem Tode 
seziert werden konnte, und so am ehesten latente Keime, die in den 
Organen oder im Darmtrakte der Maus durch ihre Eigenschaft als Bazillen¬ 
trägerin vorhanden sein konnten, ausgeschaltet wurden; dagegen lassen die 
im Herzblute vorhandenen Keime auf eine rezente Infektion noch am 
ehesten einen Schluß zu. 

In übersichtlicher Weise zeigt nachstehende Tabelle (S. 468) das Er¬ 
gebnis der diesbezüglichen Untersuchungen. 

Betrachten wir nach dieser Tabelle die Fütterungsversuche, so be¬ 
merken wir, daß Fleisch als zuträgliche Nahrung für Mäuse nicht an¬ 
gesehen werden kann. Sehr viele von ihnen zeigten bald ein struppiges 
Aussehen, die Haare waren öfters so zusammengeklebt, als ob die Mäuse 
aus dem Wasser gezogen worden wären, sie hatten verklebte Augen, 
magerten ab, fraßen nach mehreren Tagen das Fleisch zumeist nicht 
mehr; einzelne wiesen eine gelbliche Färbung auf. 

Das Fütterungsresultat selbst zeigt, daß von 164 Mäusen, die mit un¬ 
gekochtem Fleische gefüttert wurden 63 (38*41 Prozent), von 43 mit ge¬ 
kochtem Fleisch gefütterten 24 (55 • 8 Prozent) zugrunde gingen. Von den 
im Juli gefütterten verendeten von 78 21 (26*9Proz.), von den im Oktober 
bis Januar gefütterten von 86 42 (48*8 Prozent). Da die mit gekochtem 
Fleisch gefütterten ebenfalls in diese Periode entfallen, so waren die Ver¬ 
hältnisse bei beiden annähernd gleich, bei den mit gekochtem Fleisch ge¬ 
fütterten eher noch etwas schlechter. Aus dieser Zusammenstellung und 
insbesondere aus dem Umstand, daß durch Fütterung mit gekochtem 
Fleisch gerade so viel zugrunde gingen, als durch ungekochtes, geht schon 
hervor, daß der deletäre Einfluß der Fleischfütterung auf Mäuse sicherlich 
weniger auf Rechnung der im Fleisch enthaltenen Bakterien als vielmehr 
auf die den Darm schädigende Fleischnahrung an sich zu setzen ist. (Es 
gingen die Mäuse bei Fütteruug nicht bakterienhaltigen Fleisches ebenso 
ein.) Von den Kontrollmäusen gingen im Sommer von 10 eine, im Winter 
von 9 vier Exemplare während der Versuchszeit ein, was wohl hauptsäch- 
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lieh damit erklärt werden kann, daß sie gegen niedere Temperaturen, 
selbst wenn sie denselben auch nur kurze Zeit ausgesetzt werden, sehr 
empfindlich sind. Was die Zeit anlangt, so verendeten die Mäuse, wie 
aus nachstehender Tabelle hervorgeht, zumeist in den ersten 5 Tagen, in 
92 Fällen 60 (65*2 Prozent) bzw. 57, und diese sind wohl nur auf Rech¬ 
nung der Fleischfütterung zu setzen, während der Tod der anderen später 
zugrunde gegangenen durch andere Schädigungen, wie Kälte, herbeigeführt 
wurde. 


Die Mäuse gingen zugrunde nach Fütterung mit Fleisch: 
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Wie der Sektiousbefund lehrt, litten fast alle an einer mehr oder 
weniger intensiven Darmentzündung, ein Befund, den Romme (64) auch 
bei Kaninchen mit Fleischfütterung feststellen konnte, einige auch an 
Milzschwellung, und nur eine Maus zeigte den typischen Paratyphusbefund 
mit nekrotischen Herden, merkwürdigerweise gerade jene, welche mit ge¬ 
kochter Wurst gefüttert wurde; obwohl sich in dieser Maus und auch in 
der Wurst Paratyphusbazillen nach weisen ließen, so wird dies doch im 
Sinne Zwicks und Weich eis (20) damit erklärt werden müssen, daß 
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durch die schädigende Wirkung des Fleisches eine Einwanderung dieser 
Bakterien aus dem Darm in das Blut statthatte. 

Die Ausstriche von Herzblut blieben von 70 Fällen 38 mal (47 Proz.) 
negativ. Als bakteriologischer Befund wurden zumeist Bacterium coli (34) 
und Bacillus proteus (8) gefunden. 

Bei der bakteriologischen Untersuchung des Fleisches waren 
die Ausstriche mit demselben an und für sich fast ausnahmslos negativ, 
während nach Anreicherung in oben erwähnter Weise das Ergebnis sehr 
häufig positiv ausfiel. Nur gramnegative eigenbewegliche Stäbchen wurden 
auf Schrägagar zur weiteren Untersuchung aufgehoben. 

Ähnlich verhielt es sich mit der Züchtung unter anaeroben Bedin¬ 
gungen. Wachstum zeigte sich ausschließlich nach Aussaat mit der An¬ 
reicherungsflüssigkeit. Die Präparate zeigten neben Stäbchen und Kokken 
sehr häufig Sporen. Bei der Untersuchung wurde jedoch nur auf den 
genau charakterisierten Bacillus botulinus Rücksicht genommen, der aber 
in keinem Falle nachgewiesen werden konnte. Wiederholt wurde auch 
der fakultativ auaerobe Kartoffelbazillus (8mal) und zwar ausschließlich 
in Wurstproben nachgewiesen, doch möchte ich daraus nicht den un¬ 
bedingten Schluß wie Rommeier (37) ziehen, daß durch die Anwesen¬ 
heit dieses Bazillus in forensischer Beziehung der Zusatz von 
Mehl erwiesen sei; denn bei der Wurstfabrikation ergeben sich auch 
vielfach andere Momente, durch welche dieser beigemengt werden kann. 

Was die Fleisch- bzw. Wurstproben anlangt, so fanden sich während 
des Sommers unter 26 13 (50 Prozent), während des Herbstes unter 43 
31 (72 Prozent) bakterienhaltig. Im Sommer wurden mehr Fleischproben, 
im Herbste mehr Wurstproben, die schon infolge ihrer komplizierten Her¬ 
stellungsweise in ausgiebiger Weise Gelegenheit zur bakteriellen Verun¬ 
reinigung geben, untersucht, worauf auch zum Teile die hohe Prozentzahl 
der bakterienhaltigen Proben für letztere zurückzuführen ist. Dennoch 
dürfte der Umstand, daß nicht während des Sommers, wie eigentlich er¬ 
wartet, sich bedeutend größere Mengen von Bakterien vorfanden, zum 
Teil darauf beruhen, daß im Sommer, von den Fleischern bzw. Lebens¬ 
mittel Verkäufern nur sehr kleine Vorräte gehalten werden, welche in 
kürzester Zeit umgesetzt werden, ein Vorgang, der sowohl den Produ¬ 
zenten als auch den Konsumenten zugute kommt. 

Es war nun nachzugehen, wohin die auf diese Weise gewonnenen 
Stämme eiuzureihen wären. 

Wir hatten eine große Zahl von Stäbchen vor uns, welche gramnegativ, 
eigenbeweglich und nach der Züchtung auf den neuen Nährböden der Coli- 
gruppe anzugehören schienen. Es wäre damit also ein geeignetes Material ge- 
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geben, um darzutun, wie sich zur Erledigung einer praktischen Frage die von 
Löffler (65) auf dem 14. internationalen Kongreß für Hygiene zur Diffe¬ 
rentialdiagnose der zur Typhuscoligruppe gehörigen Bakterien angegebenen 
Lösungen eignen, zumal es sicher etwas für sich hat, auf Grund von bio¬ 
logischen Eigenschaften eine Differentialdiagnose aufzubaueu. Es liegen 
hierfür keinerlei Nachprüfungen vor, obwohl Löffler neuerdings unter 
Mitwirkung von Walter, Dibbelt, Wehrlin (66) diese Lösungen mit 
Zusätzen von verschiedenen Farbstoffen (Malachitgrün, Safranin, Reinblau 
in verschiedenen Mengen, allein und gemischt) empfohlen hat. 

Um einerseits das Verhalten der einzelnen im Fleische öfters vor¬ 
kommenden Bakterien festzustellen, andrerseits Vergleichslösungen zur Dia¬ 
gnostik bei der Hand zu haben, wurden vorerst häufig im Fleisch vor¬ 
kommende Bakterien in die Lösungen eingesät. Vorstehende Tabelle 
(vgl. S. 480) veranschaulicht den dabei festgestellten Befund nach 24 Stunden. 

Außer der bekannten Tatsache, daß Paratyphus-B-, Gärtner- und 
Mäusetyphusbazillen sich hierdurch nicht unterscheiden lassen, kann man 
auch konstatieren, daß Bacterium proteus in diesen Lösungen genau die¬ 
selben Veränderungen zeigt, wie die vorher genannten Bakterien. Da 
nun Bacterium proteus auf Malachitgrünagar nicht nur auch wächst, 
sondern auch eine reduzierende Wirkung auszuüben vermag, so ist in 
allen Fällen dem Untersuchungsmaterial gegenüber, wo dasselbe in Be¬ 
tracht kommen kann, besondere Aufmerksamkeit am Platze, zumal auch 
auf Drigalskiagar das Wachstum ein nicht sehr differentes ist. 

Bei dem Durchprüfeu sämtlicher Stämme zeigte sich nun, daß nach 
dem Ausfall der Veränderungen in den Typhus- bzw. Paratyphuslösuugen 
28 Stämme als Paratyphus hätten angesprochen werden müsseu; bei den 
Colistämmen war die Erscheinung offenbar durch den mehr oder weniger 
hemmenden Einfluß des Malachitgrüns und die ungleiche Resistenz nicht 
immer innerhalb 24 Stunden auf der Höhe, sondern es bedurfte dazu 
mehrerer Tage, ein nachteiliger Umstand, der eine schnelle und sichere 
Diagnose bei diesem Bakterium auf diesem Wege verhindert; jedoch kann 
eine orientierende Diagnose anderer nicht gerade der Coligruppe angehöriger 
Bakterien ermöglicht bzw. erleichtert werden, wenn man weiß, welche 
Bakterien bei dem jeweiligen Untersuchungsmaterial in Betracht kommen 
können. 

Weiter wurde mit sämtlichen Stämmen die Agglutinationsprobe 
angestellt uud zwar wiederholt, weil gerade jetzt wieder die Meinungen 
dahingehen, daß einige Stämme, insbesondere frisch aus dem Körper ge¬ 
züchtete, inagglutinabel sind und erst nach mehrmaligen Uberimpfen die 
Agglutinationsfähigkeit wieder gewinnen. 
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Die Colistämme wurden auch noch durch die von der Firma Merck 
nach dem Vorschläge von Jakobstal (67) zu Agglutinationszwecken in 
den Handel gebrachten Serumpapiere identifiziert, ein Verfahren, das für 
derartige Untersuchungen immer den Vorteil für sich in Anspruch nehmen 
kann, leicht und schnell ausführbar zu sein. 

Es war nun wichtig zu sehen, wie sich die Agglutinationsverhältnisse 
diesbezüglich gestalten würden. Es wurden sämtliche Stämme von gram- 
negativen, beweglichen Stäbchen der makroskopischen Agglutination unter¬ 
worfen. Unmittelbar vor der Agglutination wurden sie nochmals über¬ 
impft, um die den länger aufbewahrten Stämmen öfters anhaftende 
Spontanagglutination zu vermeiden. Vorher wurde mit sämtlichen 
Stämmen eine orientierende Agglutination vorgenommen, welche aber 16 
von den nach den Löfflerschen Lösungen als Bacillus paratyphus an¬ 
zusprechende Stämme unverändert ließ. Da diese eines gewissen Inter¬ 
esses nicht entbehrt, sei sie in nachstehender Tabelle wiedergegeben. 
(Vgl. S. 483.) 

Von sämtlichen leicht agglutinierenden Stämmen wurden Agar- und 
Bouillonkulturen angelegt. Die ersteren, um dieses Merkmal auf seine 
Konstanz zu prüfen, eventuell auch die Agglutination bis zur Titergreuze 
zu verfolgen und auf diese Weise eine genaue Differenzierung zu ermög¬ 
lichen, vor allem im Hinblick auf die Veröffentlichungen Schmitts (68), 
aus denen hervorzugehen scheint, daß Immunsera, welche mit Menschen¬ 
paratyphusbazillen aus Kaninchen gewonnen waren, nur Menschenpara¬ 
typhusstämme sehr hoch, deren Passagestämme um so niedriger aggluti- 
nieren, je länger sie in dem lebenden Gewebe der Kälber gewesen waren. 
Die Bouilloukulturen wurden zu je 1 ecra Mäusen injiziert, um sowohl die 
PathogenitätsVerhältnisse kennen zu lernen als auch zu sehen, in welcher 
Weise durch die Passage die Agglutinationsverhältnisse beeinflußt werden. 

Dieses Ergebnis ist in der nachstehenden Tabelle wiedergegeben. 
(Vgl. S. 484.) 

Der Titer der Sera war für Bacillus paratyphus A 4000, für Bacillus 
paratyphus B 8000, Bacillus Gärtner 4000, Bacillus sui pestifer 4000. 

Von den mit obgeuannten Bouillonkulturen injizierten Mäusen waren 
die mit Stamm 23, 30, 48, 27, 50, 72, 75, 85 am nächsten Tage, die 
mit Stamm 49 nach 2, die mit Stamm 58 nach 4 Tagen tot; die übrigen 
mit Stamm 20, 55, 58 injizierten blieben gesund und wurden nach 
8 Tagen getötet. Durch nachträgliche Identifizierung erwiesen sich die 
Stämme 23, 30, 48, 49, 20 als bacterium coli, die Stämme 27, 55. 58. 
66 als Proteus- und die restlichen als Paratyphus B-Bazillen. 
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Von den nach der Tierpassage auf Malachitgrün, Drigalski und Endo 
mit Herzblut angelegten Strichkulturen zeigten nur die mit positiver 
Agglutination für Paratyphus B- und die Proteusstämme üppiges Wachs¬ 
tum auf Malachitgrün; letztere Bakterienstämme zeigten keine Agglutina¬ 
tion mehr, erstere keine Mitagglutination für Paratyphus A- und Gärtner-, 
sondern nur für Suipestiferbazillen. 

Man dürfte nicht fehlgehen, wenn man daraus den Schluß zieht, daß 
Paratyphus B und Bacillus suipestifer nicht nur in sehr naher Verwandt¬ 
schaft zueinander stehen, sondern der erstere sogar eine Varietät des 
letzteren mit mehr pathogenem Charakter darstellt, obgleich sich bei dem 
Verhalten beider in den Löffler’schen Lösungen noch ein deutlicher Unter¬ 
schied zeigte. Derartige Differenzen fallen allerdings bei dieser Bakterien¬ 
gruppe nicht so sehr ins Gewicht, und es sei hier speziell auf die An¬ 
nahme von Burri (69), Hottinger (71) und Klotz (70) hingewiesen, 
daß bei Anpassung dieser Mikroorganismen an ihnen gebotene, besondere 
Entwicklungsbedingungen vielfach Variationen Vorkommen. (Die Fähig¬ 
keit der Indolbildung, des Milchgerinnens geht verloren.) Andrerseits 
wollen Sobernheim (72, 73) und Seligmann, dann auch Boddaert 
(74) aus der Umwandlung biologisch wichtiger Eigenschaften von Bakterien 
und aus dem Mangel eines Parallelismus zwischen agglutiuinbindender 
und agglutininbildender Fähigkeit einer Kultur auf eine Umwandlung 
eines Bakteriumtypus in einen anderen schließen. Im Einklang damit 
würden die vor kurzem publizierten Befunde von Bofinger (72) und 
Dieterlen stehen. 

In unserem vorliegenden Falle mußte daher daraus der Schluß zu 
ziehen sein, daß zuerst gewisse biologische Eigenschaften eine 
Änderung erleiden, in bezug auf die Agglutinationsverhältnisse 
aber der verwandtschaftliche Artcharakter länger erhalten 
bleibt. Von 23 Stämmen, die sich in der Löffler’schen Lösung genau wie 
Paratyphus verhielten, wurden nur 5 von Paratyphus-B-Serum hoch bzw. 
bis zur Titergrenze agglutiniert, während die anderen durch dasselbe un¬ 
beeinflußt blieben. Dieselben wuchsen auf Malachitgrünplatten aufgestrichen 
üppig, auf Drigalski blau, im hängenden Tropfen zeigten sie Eigeu- 
bewegung, nach Gram ließen sie sich nicht färben, lösten in der Milch 
mit oder ohne Koagulation früher oder später das Kasein, bildeten auf 
Agar mit der Zeit stark schleimig werdende Basen von Kulturen, und da 
sie Gelatine mehr oder weniger verflüssigten, mußten sie als Proteus¬ 
bazillen angesehen werden. 

Dies schien mir deshalb von besonderer Wichtigkeit, weil die Ver¬ 
öffentlichung Boits (76) zeigt, daß Proteusstämme oft in erheblichem 
Maße (1:2000) auch von Typhusserum agglutiniert werden können, ein 
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Verhalten, das wir, wie obige Tabelle zeigt, auch bei 4 von unseren 
Stämmen bezüglich Paratyphusserum beobachten konnten. Daraus geht 
auch hervor, wie wichtig es ist, neben den neuen Typhusnährböden 
unbedingt die alten, insbesondere die Gelatinplatte, bzw. die 
Gelatinestichkultur in Anwendung zu bringen, weil, wie aus 
nachstehender Tabelle zu ersehen ist, das Verhalten im Gelatinstich oft 
als einziges unterscheidendes Merkmal in zweifelhaften Fällen den Aus¬ 
schlag geben kann. Auch die sonst morphologisch gut charakteristischen 
Merkmale der Proteusbazillen können verwischt werden, wenn letztere auf 
einem sauren Substrat kultiviert sind, da sie sich dann vorwiegend als 
kurze Stäbchen repräsentieren. 


Stämme 

Proteus-Bazillen 

Paratyphus B-Bazillen 

Gramfärbung. 


— 

Beweglichkeit. 

4- 

4- 

Gelatinstich. 

Verflüssigt die Oberfläche, 
dann zylindrisch 

nicht verflüssigend 

Bouillon. 

gleichmäßige Trübung, 
dann Flockenbildung 

diffus getrübt 

Milch. 

mit und ohne Koagulation, 
Kasein verflüssigend, dann 
alkalische Reaktion 

nicht geronnen, später 
sich aufhellend 

Lackmusmolke. 

nach 24 Stunden sauer, dann anfangs gerötet, dann violett, 
alkalisch, bleibt klar später Umschlag ins Blaue 

Malachitgrün. 

üppig, entfärbt 

üppig, entfärbt 

Drigalski. 

zart blau, kümmerlich 

blau 

Neutral rotagar, Rothberger 

l 

zerrissen, nach 24-Stunden 
entfärbt 

zerrissen, entfärbt und 
fluoreszierend 

Löffler’sehe Lösung . . 1 

wie oben augegeben 

wie oben angegeben 

Endoagar . 

blaßrosa 

blaßrosa 

Milchzuckernutrose . . . 

unverändert 

unverändert 

Traubenzuckernutrose . . 

Gerinnung 

Gerinnung 

Agglutination. 

nicht geprüft 

4- 

Pathogenität für Mäuse . . 

+ 

4- 


Es konnten also von den untersuchten Stämmen 5 sicher als Para¬ 
typhus, darunter 4 im Fleisch bzw. Wurst, nachgewiesen werden; von den 
anderen wurden 18, darunter 10 in Fleisch und Wurstwaren, als Proteus¬ 
stämme, 48, darunter 14 im Fleisch, als Bacterium coli identifiziert, die 
restlichen entfielen auf Bacillus lactis aerogenes, Bacillus Friedländer. 
Bacillus fluorescens, Micrococcus tetragenes und auf andere Kokken. 
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Bezüglich der Mäusefütterungsversuche ergibt sich daraus noch die 
Konsequenz, daß im Fleische außer Paratyphus- zahlreiche andere Bak¬ 
terien Vorkommen können, welche für Mäuse pathogen sind; dementsprechend 
gingen die obenerwähnten, intraperitoneal injizierten Mäuse mehr durch 
andere als durch Paratyphusbakterien zugrunde. 

Bei dem zweifellosen Vorkommen von Paratypbus-B-Bazillen in an¬ 
scheinend tadellosem Fleisch und Wurstwaren muß die Frage aufgeworfen 
werden, welche Beurteilung dieser Umstand zu erfahren hat. 

Nun deuten wohl die Befunde von Bacillus paratyphus B im Wasser 
von Sternberg (77), Förster und Gaethgens (78), Conradi (79), 
Partisch (80), Mayer (81); im Eis von Rommeier (82), Conradi (85); 
in der Milch von Uhleuhuth (83) und Hübener, Zwick (84), Con¬ 
radi (85), Fischer (86), Delepiue (88), Klein (89), Mayer (93); in 
Schlachtprodukten von Uhlenhuth und seinen Mitarbeitern (87), 
Rimpau (91), Rommeier (82), Buthmann (92), Mayer (93), Komma 
(38), Schöne (94), Baldoni (95) auf ein ubiquitäres, saprophytisches 
Vorkommen in der Außenwelt hin, und man könnte verleitet werden, einen 
Schluß zu ziehen, dem König bereits entgegen treten zu müssen glaubte, 
und den eben erst Komma (38) auf Grund seiner äußerst zahlreichen 
Nachweise von Paratyphus zum Ausdrucke brachte, nämlich, daß die 
Anwesenheit von Paratyphusbazillen in Würsten uns nicht be¬ 
rechtigt, diese Nahrungsmittel dem Verkehre zu entziehen, so¬ 
lange wir nicht eine Methode kennen, um pathogene Keime 
dieser Gruppe von nicht pathogenen zu unterscheiden. 

In gewisser Beziehung würde diese Anschauung eine Stütze dadurch 
erhalten, daß bei manchen Menschen, ohne daß sie nachweisbar para¬ 
typhuskrank waren, sich in ihren Fäzes Paratyphusbakterien nachweisen 
ließen; so haben Kays er (96), Gaethgens, Mathes, Gundlach, Rimpau 
bei 11 Personen, Hübener (97) und Viereck unter 400 Personen bei 13, 
Marmann (98) unter 56 bei 9, Küster (99) unter 100 bei 21, welche 
allerdings aus verseuchten Gegenden stammten, Conradi (101) unter 29 
bei 8, Prigge und Sachs-Müke (102) unter 60 bei 52 Personen solche 
Ausscheidungen nachweisen können. Busse (100) konnte bei 2 an Darm¬ 
phthise erkrankten Leuten nicht nur aus dem Stuhl, sondern auch aus 
dem Blute Typhusbazillen züchten; trotzdem ließ sich nicht der Beweis 
erbringen, daß sie vorher einen Typhus durchgemacht hatten. Con¬ 
radi (101) konnte sogar direkt durch Füttern mit rohem Hackfleisch bei 
Menschen eine sogenannte alimentäre Paratyphusbakterien-Ausscheidung 
erreichen, welche er von einer kontagionären, durch massenhafte Aus¬ 
scheidung, epidemiologische Anamnese und klinische Erscheinungen cha¬ 
rakterisierten unterscheidet. 
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Man muß demnach annehmen, daß unter gewissen, uns nicht be¬ 
kannten Bedingungen ein an sich nicht pathogener Paratyphusbacillus 
pathogene Eigenschaften für den Menschen erlangen kann. 

Beispiele hierfür sind ja gerade bei dieser Bakteriengruppe genügend 
vorhanden, so ist von verschiedenen bei gewissen Tierkrankheiten vor¬ 
kommenden Bakterien der Paratyphus- und Gärtnergruppe bekannt, daß 
sie für Menschen pathogen werden können. Die Beobachtungen von 
Trommsdorf (103), Meyer (104), Shibayama (105, 106), Fleisch¬ 
handerl (107), Baebiger (108), Kruse (109), bezüglich des Mäusetyphus; 
von Handson (110), Williams und Klein, bezüglich des Bacillus 
Danysz; von Günther (111), Durham (112), Hermann (113), van 
Ermengem (114), Savage (155), Pottevin (116), Fromme (117), 
Pouchet (118), Tiberti (119), Rocchi (120), Silberschmidt (122), 
bezüglich der Schweinepest; von Fally (121), bezüglich der Kälberruhr; 
von Dreves (123), Eckersdorf, bezüglich der Psittakose, können als Er¬ 
klärung dafür herangezogen werden. Diese Befunde dürften wohl in der 
Analogieanwendung auf Fleischvergiftungen nicht in dem Sinne der Kut- 
scher’schen Hypothese gedeutet werden können, nach welcher es sich bei 
diesen um ursprünglich nur menschenpathogene Bakterien mit erworbenen 
tierpathogenen Eigenschaften handeln soll. 

Aber auch bezüglich anderer Bakterien, die früher als sicher nicht 
pathogen für den Menschen bezeichnet wurden, mehren sich die Befunde, in 
welchen diese lebensgefährliche Erkrankungen herbeizuführen in der Lage 
waren, z. B. der Micrococcus tetragenes, der nicht nur als Mischinfektions¬ 
erreger, sondern allein, wie die Publikationen von Boni (125), Brugnola, 
Pende und Arullani, Bose (126), Delalande (127), Laiguel (128), 
Lavastine et Baufle, Bertaux (129), Canon (130) und Meitzer (131), 
Galli-Valerio beweisen, tödliche Allgemeininfektion hervorrufen kann. 
Derartige Befunde liegen auch bezüglich des Bacillus faecalis alcaligenes 
von Neufeld (133), Ridder (134), Meyer (135), Laforgue (136), 
Trincas und Olla (137) und in der letzten Zeit von Hamm (138) vor; 
bezüglich des Bakterium coli sind von Escherich und Pfaundler 
(Kolle-Wassermanns Handbuch), von Jakob (142) und von Linde¬ 
mann (139), letzthin von Fejes (141) zahlreiche Fälle angeführt worden. 
Nach Lindemann (139) hat auch der Milchsäurebacillus und der Bacillus 
pyocyaneus gelegentlich Allgemeininfektionen her vor gerufen. 

In welchem Lichte aber unsere obengenannten Proteusbefunde er¬ 
scheinen müssen, wird erst dann klar, wenn wir in Betracht ziehen, daß 
Proteusinfektionen (Rottkay (140) hat erst jüngst einen derartigen Fall 
beschrieben) unter dem Bilde des Typhus abdominalis mit tödlichem Aus¬ 
gang verlaufen können. Unter die Proteusinfektionen wird man auch 
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Befunde subsummieren müssen, wie die von Geilinger (143) über einen 
eigenartigen, paratyphusähnlichen, Gelatine langsam verflüssigenden Bacillus 
bei einer Furunkulosis nach fraglicher Infektion mit Löffler’schen Mäuse¬ 
typhus, umso mehr als das Gelatineverflüssigungsvermögen nach Sauer¬ 
beck (144) zeitlich schwanken kann; aber auch die von Baumann (145) 
gelegentlich seiner Typhusuntersuchungen konstatierten typhusähnlichen 
Bakterien, welche mit Typhusserum nicht agglutinierten, zum Teile Gela¬ 
tine verflüssigten, zum Teile den Typhus- und Paratyphusbazillen nahe 
standen, werden auf diese Weise ihre natürliche Einreihung tiuden. Sicher 
ist hierher auch der von Pergola (146) aus Wurstwaren isolierte patho¬ 
gene, von ihm „Bacillus aus Lugo“ genannte Keim, der durch sein Gelatine- 
verflüssigungsvermögen, Wachstum und Entfärbung auf Malachitgrün usw. 
ausgezeichnet ist, zu rechnen. Hier muß auch der Tatsache Erwähnung 
getan werden, daß früher wiederholt bei Fleischvergiftungen Bacillus 
proteus konstatiert wurde; ich führe an die Beobachtungen von Haupt (147), 
L’evy (148), Jaeger (149), Poels und Dhont (150), Silberschmidt, 
Wesenberg (151), Glücksmann (152), Pfuhl (153) und Schumburg, 
Gutzeit (154). 

Andrerseits sind sicher pathogene Keime wiederholt gefunden worden 
[ich erwähne nur die Typhusbefunde im Wasser von Konrich (155)], 
ohne daß sie Infektionen herbeigeführt hätten. 

Wenn auob jetzt allgemein angenommen wird, daß eine gewisse 
Menge von Bakterien zur Infektion, sowie gewisse Prädispositiouen (leerer 
Magen, länger dauernde Unterernährung, Erkältung usw.) notwendig sind, 
und man ohne weiters eine Veränderlichkeit in der Virulenz selbst annimmt, 
so wird man doch mit diesen Erklärungen nicht unter allen Umständen 
ausreichen, insbesondere bei jenen Bakterien, die normaler Weise im 
Darm Vorkommen, plötzlich eine pathogene Bedeutung erlangen und zu 
einer Allgemeininfektion Anlaß geben. 

Immer wieder kommt man darauf zurück, daß durch Schädigungen 
des Darmes ein Austritt der Bakterien ins Gewebe und damit eine In¬ 
fektion veranlaßt werden kann. Man hat mechanische Gewalt (Borsten, 
Haare, Nadeln, Knochenstückchen) und entzündliche Veränderungen dafür 
verantwortlich gemacht. Letztere fallen auch schon deshalb ins Gewicht, 
weil Stämme, unter diesen auch solche von Bacterium coli, aus Kranken¬ 
darm gezüchtet, erheblich virulenter als solche aus gesundem sind. 
(Dreifuß, Gabritschevsky, Sanarelli nach Escherich und 
Pfaundler, Kolle-Wassermaun’s Handbuch, S. 395.) 

Es könnte sich also so verhalten, wie von Hübener (156) für die 
Schweinepest angenommen wird, daß nämlich im normalen Darme vege¬ 
tierende Suipestiferbazillen durch den von Schweinepestvirus als Noxe ge- 
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schädigten Darm in die Blutbahn und in die Organe eindringen uud so 
ihnen zur Rolle von pathogenen Bakterien verholten wird. Ähnliche Beob¬ 
achtungen sind bei Tieren schon wiederholt gemacht worden. 

Im Darm oder anderwärts harmlos vegetierende Bakterien können 
auch ins Körperinnere eindringen, wenn die Widerstandsfähigkeit der 
Darmschleimhaut oder des Körperinnern z. B. bei Ratten durch Impfung 
mit Sarkommaterial, bei Meerschweinchen durch Impfung mit Tuberkel¬ 
oder Typhusbazillengifte usf. herabgesetzt wird. 

Auch die Möglichkeit, daß es durch chemische Schädigungen zu einer 
Durchlässigkeit des Darmes kommen kann, ist nicht von der Hand zu weisen. 

Schon Hecht (157) hat dargetan, daß es durch Verfütterung mit 
wirtfremden Colistämmen gelingt, eine Änderung im Darmchemismus 
herbeizuführeu. Deshalb hält er die infektiöse Entstehuug einer alimen¬ 
tären Toxikose für denkbar, wenn Bakterien die Oberhand gewinnen, 
welche die von Czerny und Heller für das Krankheitsbild von Gastro¬ 
enteritis postulierte exzessive Säurebildung verursachen. Ich möchte nun 
noch eine andere Möglichkeit ins Auge fassen, weil sie sicherlich eine 
schädigende Wirkung mit auszuüben imstande ist und neuerdings auch 
wieder durch Untersuchungen Emmerichs (158) in den Vordergrund des 
Interesses gerückt ist. 

Längst ist durch Lafar (159) vou den Erregern der Cholera und des 
Typhus abdomiualis bekannt, daß sie Nitrate zu Nitriten zu reduzieren ver¬ 
mögen; später ist diese reduzierende Eigenschaft auch durch Dieudonne(160i 
für das Bacterium coli nachgewiesen worden. 

Nun zeigen Fleischwareu einen hohen Stickstoffgehalt, zu Wurstwaren 
wird allgemein Salpeter verwendet, und in wäßrigen Auszügen lassen sich 
leicht neben Nitraten Nitrite nachweisen. Beim Stehenlassen von Wurst¬ 
waren in wässerigen Lösungen ist in einigen Tagen die Nitratreaktion 
negativ und sind nur noch Nitrite vorhanden. Vergiftungen durch ge¬ 
wisse Medikamente [Novak und Gütig (163)], besonders durch Bismuthum 
subnitricum müssen wohl auf dieselbe Weise entstanden aufgefaßt werden. 
Hierzu kommt noch der weitere Umstand, daß, wie Franzen (161) bei 
seinen quantitativen Untersuchungen zur Salpetervergärung nachweisen 
konnte, einige hierhergehörige Bakterien, darunter Bacillus proteus vulgaris. 
Bacillus coli communis, Bacillus typhi murium, Nitrate sehr rasch und 
fast ausschließlich iu salpetrige Säure und nur in geringem Grade in 
nicht oxydierten Stickstoff überführten. Welche Bedeutung diesen Beob¬ 
achtungen beizumessen ist. geht aus den Untersuchungen von Paal und 
Ganqfhofer (162) hervor, die in l20 Krm gekochtem Schinken, von welchem 
durch den Kochprozeß ein großer Teil des vorhandenen Salpeters entfernt 
wurde, noch 0 • 568 ?rm Kaliumnitrat nachweisen konnten. Überdies betrifft 
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die schädigende Wirkung der salpetrigen Säure vorwiegend den Darm, und 
reichen Dosen von 0-3» rm hierzu schon hin. 

Wenn nun auch die Fleisch- und Wurstvergiftungen nicht gerade 
als Nitritvergiftungen allein hingestellt werden sollen, so machen die 
lokal reizenden Wirkungen auf die Schleimhäute, insbesondere auf die 
des Magens und Darmes klar, daß dadurch der Zustand eintreten kann, 
in welchem sowohl der Durchtritt von Bakterien [Pawlowsky (164)], als 
auch von Toxinen und Fermenten [Mayerhofer und PFibram (165)] 
ermöglicht wird. 

Es folgt nun aus dem Angeführten, daß für Menschen scheinbar 
nicht pathogene Mikroorganismen unter gewissen Bedingungen zur All¬ 
gemeininfektion führen, sowie daß oft in Wurstwaren Produkte erzeugt 
werden, die eine erhöhte Durchlässigkeit der Darmwandung im Gefolge 
haben können. 

Diese Erscheinungen stehen in einem gewissen Parallelismus mit der 
Menge der Bakterien, da die Nitritbildung um so rascher vor sich gehen 
wird, je mehr solcher Bakterien vorhanden sind. Dadurch wird wohl er¬ 
klärt, warum dieselben Bakterien in einem Falle pathogen, im anderen 
nicht pathogen sich verhalten, sowie, daß bei den klinisch unter dem¬ 
selben Symptomenkomplex verlaufenden, und von einer Nitritvergiftuug 
nicht zu unterscheidenden Nahrungsmittel- und Fleischvergiftungen das 
eine Mal Bacillus proteus, das andere Mal Bacillus paratyphus B nach¬ 
gewiesen wurde. Es geht aber auch daraus hervor, daß man Befunden 
von Bakterien, insbesondere von der Paratyphusgruppe, von dem häufig 
Infektionen beschrieben werden, nicht gleichgültig gegenüberstehen kann. 

Wie wird nun unsere Kenntnis über den Infektionsmodus und die 
Bedingungen hierzu durch die bisherigen Beobachtungen gefördert? Wir 
sind diesbezüglich, da die einzelnen Fälle in der Kegel nicht allgemein 
bekannt werden, auf die Beobachtungen angewiesen, die sich auf Massen¬ 
vergiftungen beziehen; und was lehren nun diese? 

Schon Bollinger (166) hat gezeigt, daß 4 6 der bisher beobachteten 
Fleischvergiftungen auf notgeschlachtetes Vieh zurückgeführt werden 
konnte; auch die neueste die Jahre 1898—1909 umfassende Übersicht 
Hübeners, der sich auf das intensivste mit Paratyphusinfektionen be¬ 
faßte, bestätigt diese alte Erfahrung. In dem Fleische der kranken und 
notgeschlachteten Tiere ist die Quelle der Infektion sogar bei dem ver¬ 
arbeiteten Hackfleisch zu suchen, und zumeist ist hiefür als Erreger der 
Paratyphus-B-Bazillus anzusprechen. Hübener sieht daher in dem intra 
vitam infizierten Tier den Ausgangspunkt für die durch Fleischgenuß 
aufgetretenen Massenvergiftuugen. Auch Müller(167) unterscheidet streng 
zwischen intravitaler und postmortaler Infektion. 


Digitized by 


Gck igle 


Original from 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 



492 


Erhabd Glaser: 


Digitized by 


In Übereinstimmung mit den vorher angeführten Beobachtungen 
führt neuerdings Zimmermann(168), die Erkrankung von 16 Personen 
auf den Genuß von Würsteü, die nach Aussage der Händler aus einem 
an Enteritis leidenden, notgeschlachteten Kalbe hergestellt wurden, zurück. 
Desgleichen sind auch die Fälle, wo das Fleisch gleich nach der Not¬ 
schlachtung genossen wurde (Frankenhausen, Moorseele), ferner der 
öfter geführte Nachweis der Bakterien in dem Marke der großen Röhren¬ 
knochen, auf den auch jetzt wieder Israel(169) aufmerksam machte. 
(Gärtner(170) [Kolta], van Ermengem(171) [Moorseele, Meirel- 
beck], de Nobele[Aertryk]), dann das Vorkommen von Bakterienembolien 
und Proliferationsvorgängen der Gefäßwände und Kapillaren [Gärtner (170), 
v. Ermengem (171)], vor allem aber auch der Umstand, daß die genannten 
Bakterien als primäre und sekundäre Entzündungs- Sepsis- und Eiter¬ 
erreger bei Schlachttieren (Hübener) Vorkommen, für die intravitale In¬ 
fektion beweisend. Schließlich möchte ich noch als neuen wichtigen 
Grund hierfür anführen, daß trotz des häufigen, fast ubiquitär nach¬ 
gewiesenen Vorkommens von Paratyphus B-Bazillen in der Außenwelt 
Fleischvergiftungen relativ selten Vorkommen. 

Sicher kann auch das betreffende Fleisch nach der Schlachtung 
sekuudär infiziert werden, wie auch G. Meyer (74) derartige Fälle mit¬ 
teilt. Auf diesem mehr gegensätzlichen Standpunkte stehen Conradi (75), 
Meyer (74) und Rommeier (176), indem sie annehmen, daß die Fleisch¬ 
vergiftungserreger von Menschen stammen und von diesen direkt durch 
Kranke oder Bazillenträger usw. oder indirekt durch Fliegen, Stechmücken, 
Ameisen, Mäuse und andere Zwischenträger [Bail (177), Bertarelli (178). 
Marks (179), Klein (172), Anderson (173)] oder durch Wasser, Eis 
auf das Fleisch gelangen, wobei Paratyphus B- und Gärtnerbazillen nach 
Meyer bei gewöhnlicher Zimmertemperatur und mittlerem Feuchtigkeits¬ 
gehalt der Luft in 24—28 Stunden 11—14 cm , nach Amako im Eis¬ 
schrank nach 24 Stunden l cra , bei Zimmertemperatur 3 cm ins Fleisch 
hineinwachsen können, ohne das Aussehen des Fleisches zu verändern 
Dies dürfte doch nur unter ganz besonders günstigen Bedingungen ins¬ 
besondere längs der Bindegewebsfasern, wo das Gewebe lockerer zu sein 
pflegt, der Fall sein. Basenau (180) hat durch einfaches Aufeinauder- 
legen von Fleischstückchen das Fleisch zu infizieren vermocht Es sind 
die bisherigen Untersuchungen daher darauf ausgegangen, die Pathogenitäts¬ 
verhältnisse klarzustellen, ein Unternehmen, das bis jetzt noch nicht ge¬ 
glückt ist; denn weder im Wege des Tierversuches noch auf andere Weise 
z. B. mit der von Schern (181) angegebenenXylose- und Arabinoselackmus- 
bouillon lassen sich tier- von menschenpathogenen Keimen scheiden; diese 
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Untersuchungsmethoden haben, wie ich mich selbst überzeugen konnte, 
zu keinem Resultate geführt. 

In der Regel wird ein geradliniges Hineinwachsen der Bakterien in 
die Tiefe des Fleisches, wie Gärtner (182), Presuhn(183), Förster(184) 
dargetan haben, über einen Zentimeter wohl nur selten stattfinden; das 
Vorhandensein größerer Mengen von Keimen in der Tiefe wird demnach, 
wie schon Presuhn erwähnt, in der Regel auf dem Wege des zirkulieren¬ 
den Blutes, schon während des Lebens zu erklären sein. In Überein¬ 
stimmung damit bezeichnet Oster tag (185) die Feststellung von Bak¬ 
terien der Coligruppe in der Tiefe des unzerlegten Muskelfleisches als 
Zeichen dafür, daß das Tier, von dem das Fleisch stammt, mit einer sep¬ 
tischen Allgemeinerkrankung behaftet ist, wodurch das Fleisch gesund¬ 
heitsschädlich wird. 

Gegen die Infektion durch an der Oberfläche sitzende Keime läßt 
sich, wie schon Conradi (186) betont, sehr viel durch rationelle Auf¬ 
bewahrung des Fleisches und sonstiger Schlachtprodukte, durch Trocknen 
oder Kühllagerung tun, wie anderseits daraus die Notwendigkeit hervor¬ 
geht, alle mit dem Verkauf und der Verarbeitung des Fleisches Beschäf¬ 
tigten, sofern sie Bazillenträger oder an Paratyphus erkrankt sind, sanitäts¬ 
polizeilich zu überwachen. 

Die sekundär infizierten Waren haben auch deshalb für Fleisch¬ 
vergiftungen nicht eiue so große Bedeutung, weil ja an den äußeren 
Partien wohl die trotz ihrer ziemlich großen Widerstandsfähigkeit zur 
Abtötung notwendige Hitze [Paratyphus kann sich nach Martini (187), 
Mayer (188) im Kote 2 bis 3 Jahre halten, nach Sign er (189) 3 Monate 
im eingesalzenen Fleisch, nach Kersten (190) in Milch 60 Tage, nach 
Petri (191) und Heim (192) der Schweinerotlauf in Fleischwaren 3 bis 
6 Monate; die von uns auf sterilisiertes Fleisch geimpften Bakterien (Para¬ 
typhus A, B und Gärtnerbazillen) waren in 3 Monaten zugrunde gegangen], 
leichter erreicht wird als im inneren, wo nach Ruprecht, Küchen¬ 
meister (193), Leuckart, Wolffhügel und Hüppe, Vagedes (194) oft 
selbst nach mehrstündigem Kochen und Braten bei größeren Stücken 
nur Temperaturen von einigen 70°, in kleineren von 90°, nach halbstündigem 
Kochen jedoch nur etwa 55° erreicht wurden. Vielleicht ist dies auch der 
springende Punkt, warum gerade bei dem intra vitam infizierten Fleisch 
mehr Vergiftungen Vorkommen. 

Diese Ausführungen, welche auch für die Praxis wichtig sind, machen 
klar, daß bei einer ordentlichen Zubereitung die Bakterien im sekundär 
infizierten eher und sicherer abgetötet werden, als in dem intra vitam in¬ 
fizierten Fleische. 

Es schien mir daher nicht überflüssig zu sein, die bakteriologische 
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Untersuchung dahin auszudehnen, mit ihrer Hilfe intra vitam infiziertes 
Fleisch zu erkennen. Vergiftungen durch solches Fleisch von 
verdächtigen, insbesondere notgeschlachteten Tieren sollen 
durch die bakteriologische Fleischbeschau verhütet werden, 
während gegen postmortale Infektion der Bakteriologie in der 
Regel nur die Aufgabe erwachsen kann, die Pathogenese ätio¬ 
logisch festzustellen, da das Fleisch ja erst nach erfolgter Infektion 
zur Untersuchung gelangen kann und wird. 

Der Beweis für die intra vitam erfolgten Infektionen kann durch den 
Nachweis der Antikörper geführt werden. Bevor es zu einer Notschlachtung 
kommt, ist das 'Her gewöhnlich schon einige Tage krank, und, wie wir 
bei der Schnellimmunisierung der Tiere wieder sehen können, müssen schon 
nach kurzer Zeit Antistoffe gebildet sein, deren Anwesenheit mit der vollsten 
Beweiskraft die intravitale Infektion dartut. 

Zu dem Nachweis der Antikörper soll nun die Komplementbindungs¬ 
reaktion herangezogen werden. Schon Altmann (195), dann Leuchs (196) 
und Posner (200) haben diese Reaktion zur Differenzierung der Gärtner- 
und Paratyphusbazillen in Anwendung gebracht, und von Pick (197) und 
Proskauer, Löhlein (198), Seligmann (199) und Blume u. a. wurden 
dieselben zur Luesdiagnose an der Leiche benutzt. 

Die anaphylaktische Reaktion läßt sich nämlich zur Untersuchung vou 
Typhus und typhusähnlichen Bakterien und der durch sie hervorgerufenen 
Infektionen nach Livierato (201) ebensowenig verwenden, wie sich der 
Vorgang de Nobeles (202) der Bakteriendiagnose durch den Fleischpreß- 
saft mittels Agglutiuation einbürgern konnte. Dagegen konnten Z u pn ik (203) 
und Spät mit Blut bei daraufhin gerichteten Untersuchungen schon posi¬ 
tive Komplementablenkung in Fällen nach weisen, in welchen die Aggluti¬ 
nation noch negativ ausfiel, ein Befund, den auch Zlatogoroff (204) be¬ 
stätigte. Zu demselben Resultate ist ja übrigens auch Altmann gekommen, 
indem er die komplementbindenden Antikörper im Serum früher auftreten 
sah, als die agglutinierenden. 

Es war daher naheliegend, für den uns gestellten Zweck die Komple- 
mentbinduDg zu benutzen, um so mehr, als nach Heim (205) die Muskeln 
sogar mit als Bildungsstätte der Antikörper betrachtet werden können. 

Selbstverständlich konnte, wenn die Methode praktisch anwendbar sein 
sollte, bei derselben nicht der Vorgang von Heim eingehalten werden, 
der das Fleisch durch eine Fleischmaschine feinstens zerhackte, durch 
Äther und Azeton vom Fett befreite und nach dem Trocknen zu einem 
grauweißen Pulver vermahlte, dieses Pulver dann bei 87° mit 10 Teilen 
Wasser der anaeroben Fäulnis überließ und dann nach mehreren Tagen 
durch bakteriendichte Filter filtrierte. 
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Die praktische Möglichkeit einer derartigen Untersuchung ergibt sich 
erst dann, wenn das Untersuchungsmaterial, d. i. der Fleischsaft, rasch und 
sofort zur Untersuchung genommen werden kann. 

Zur Gewinnung des Fleischsaftes habe ich daher von dem getöteten 
Tier (Meerschweinchen) das Fleisch vorsichtig mit der Pinzette genommen, 
durch die Fleischmaschine zerkleinert und ausgepreßt. Es resultierte ein 
leicht rötlicher, mehr oder weniger dickflüssiger Saft. Derselbe wurde im 
Verhältnis 1:4 mit physiologischer Kochsalzlösung verdünnt und eine halbe 
Stunde bei 56° erwärmt, worauf sich ein reichliches Koagulum bildete, von 
dem abfiltriert wurde. Ein ebensolcher Fleischsaft wurde aus dem Fleisch 
eines gesunden Meerschweinchens gewonnen und in derselben Weise her¬ 
gestellt. Unverdünnt konnte er deshalb nicht in Anwendung gebracht 
werden, weil beim längeren Stehenlassen sich wohl reichliche Mengen von 
Fibrin zum Teile auch ausschieden, meist erst bei der Inaktivierung zu 
einer gallertartigen Masse erstarrten, so daß der Saft nur durch abermaliges 
Pressen erhalten werden konnte. 

Das hämolytische Serum wurde nach der von Müller (206) und 
Fornet angegebenen Schnellmethode bereitet, indem 3 Tage nacheinander 
je 5 ccm Hammelblut injiziert, und nach 5 Tagen das Blut entnommen 
wurde; der auf diese Weise gewonnene Ambozeptor hatte einen Titer 
von 1500. 

Um die Verhältnisse festzustellen und die Bedingungen zu studieren, 
wie sich der Antikörpernachweis mittels der Komplementbindung gestaltet, 
erschien es am zweckmäßigsten, einem Meerschweinchen Antiserum zu 
injizieren und dasselbe im Fleischpreßsaft des getöteten Tieres nachzuweisen. 
Zu diesem Zwecke wurden zwei Meerschweinchen je 2 ecra Paratyphus B- 
Kaninchen-Immuuserum injiziert; dieselben nach 24 und 48 Stunden ent¬ 
blutet und der Komplementablenkungsversuch vorgenommen. Derselbe 
wurde mit dem inaktivierten, wie oben angegeben bereiteten Fleischpreßsaft 
des injizierten Meerschweinchens und zur Kontrolle mit dem Serum des 
injizierten und dem Fleischsaft eines gesunden Meerschweinchens angestellt. 

Die erste Tabelle gibt das Resultat der Versuche mit dem Preßsaft 
des nach 24 Stunden, die zweite des nach 48 Stunden entbluteten Meer¬ 
schweinchens wieder. (Vgl. S. 496.) 

Dieser Untersuchungsbefund ist eigentlich nicht so auffällig; denn dieses 
Verhalten war, was das Serum anlangt, zu erwarten. Dieses besitzt jeden¬ 
falls Antikörper in sehr verdünntem Zustande, da sich dieselben nach 
24 Stunden gar nicht, nach 48 Stunden zwar im Serum sehr deutlich, im 
Fleischsaft jedoch nur in Spuren nach weisen ließen. Es entspricht dieses 
Verhalten bezüglich des Auftretens im allgemeinen der von Smith und 
Henderson (207) aufgestellten Kurve der intraperitonealen Injektionen; 
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Es wurde nun daran gegangen, zu sehen, wie sich die Verhältnisse 
bei Infektionen gestalten würden. Ein 800 srm schweres Meerschweinchen, 
mit 2 ccm einer 24 ständigen Paratyphuskultur intraperitoneal injiziert, ging 
nach 24 Stunden zugrunde. Da wegen der Kürze der Zeit es zu einer 
erheblichen Bildung von Antikörpern nicht gekommen sein konnte, so wurde 
bei diesem Versuche auch der Nachweis des Antigens versucht. 

Der Versuch gab vorstehendes Resultat. (Vgl. S. 496 unten.) 

Während also der Nachweis der Antikörper nicht gelang, war mit 
einem Paratyphusimmunserum der Nachweis der Paratyphusbakterien- 
Antigene prompt zu erbringen. 
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Es wurden nun mehrere Meerschweinchen mit krankmachenden und 
mit noch nicht krankmachenden Dosen subkutan injiziert, nach verschiedenen 
Zeiten getötet, und mit dem Fleischsaft sowohl als Antikörper als auch als 
Antigen die Komplementablenkung angestellt. Das Ergebnis ist in vor¬ 
stehender Tabelle (S. 497) wiedergegeben. 

Zur Tabelle sei noch bemerkt, daß der Fleischpreßsaft im Verhältnis 
1:10 und 1:50 (de No bei e) den Paratyphusstamm, der bei den Meer¬ 
schweinchen eine Infektion hervorgerufen hat, in keinem Falle agglutinierte. 

Wenn wir dieses Resultat überblicken, so sehen wir, daß die Komple¬ 
mentablenkung, soweit sie dem Nachweis der Antikörper dient, nicht immer 
und offenbar auch nicht bald genug ein zuverlässiges Resultat gibt, um 
damit den Nachweis derselben im Preßsaft sicher führen zu können. Der 
Grund liegt darin, daß im Fleischpreßsaft die Antikörper in einem zu ver¬ 
dünnten Zustande vorhanden sind; die Menge des Fleischpreßsaftes kann 
aber nicht erhöht werden, da sonst die Kontrolle allein schon hemmend 
wirken würde. 

Dagegen ist der Nachweis der Zerfalls- und Stoffwechselprodukte der 
Bakterien, der Antigene, im Fleischpreßsaft sicher zu erbringen. Dieser 
Nachweis hat vor dem Plattenverfahren den Vorzug, daß er uns das Resultat 
an demselben Tage mitteilt und zugleich feststellt, welche von den von 
uns vermuteten Bakterien — es kommen hierbei Paratyphus B- und Gärtner- 
und eventuell auch Proteusbazillen in Betracht — im Fleische vorhanden 
waren, womit eine weitere Differenzierung überflüssig wird. 

Dieser rasch ausführbare Nachweis ist für diagnostische Zwecke nicht 
nur theoretisch, sondern auch praktisch von Wichtigkeit 

Latente Keime sind immer nur äußerst spärlich vorhanden und dürften 
sich dem Nachweis mittels Komplementableukung wohl sicher entziehen. 
Die intravitale Infektion bedingt eine Dissemiuation der Keime im Wege 
der Blutbahn, und zwar in größeren Mengen, und zeitigte hier bei den 
Versuchen, die allerdings nur bei kleineren Tieren vorgenommen wurden, 
immer ein positives Resultat. Man kann daher bei diesem Ausfall der Kom¬ 
plementablenkung wohl sicher auf eine intravitale Infektion schließen. 

Praktisch hat diese Methode dem Plattenversuch gegenüber den Vorzug, 
daß derselbe erst nach Anreicherung, höchstens in 48 Stunden, beendet 
sein kann, und dann noch eine Zeit zur Differenzierung verlangt, während 
die Auffindung der Antigene im Fleischsaft spätestens nach 4 Stunden ein¬ 
deutige Aufklärung gibt. 

Bemerkt sei, daß die Reaktion mit frischem Fleischsaft vorgenommeu 
werden muß, da, wie aus nachfolgender Tabelle hervorgeht, die komplemeut- 
ablenkeuden Stoffe wenigstens bezüglich der Antikörper durch die Fäulnis 


Gck igle 


Original from 

UNIVERSITY OF CALIFORNIA 



Zur Frage der Paratyphüsinfektion durch Fleischwaren. 499 


zugrunde zu geben scheinen. Es wäre dies eine Analogie zu dem von 
Bezzola (209) beobachteten Verhalten der Immunsubstanzen im Muskel. 


Komplementablenkung zum Nachweis der Antikörper nach 14 Tagen. 
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Dem Einwurfe, daß die Methode für den Schlachtviehbeschauer viel 
zu kompliziert ist, wird wohl eine gewisse Berechtigung nicht abzusprechen 
sein; es muß dem jedoch entgegen gehalten werden, daß die bakteriologische 
Fleischbeschau jedenfalls noch für längere Zeit ausschließlich in den bak¬ 
teriologischen Laboratorien, die großen Schlachthöfen oft augegliedert sind, 
vorgenommen werden wird, in welchen eine Komplementablenkungsreaktion 
keine besonderen Schwierigkeiten bereiten kann. 

Auf dem Lande, und gerade dort erfolgen Notschlachtungen am häufigsten, 
ist eine bakteriologische Untersuchung des Fleisches wohl zunächst nicht 
ausführbar; es werden hier zur Verminderung von Infektionen Belehrung, 
ferner die Sterilisation solchen Fleisches im gespannten Wasserdampf eher 
am Platze sein, als eine längere Zeit dauernde Untersuchung, zu der das 
Fleisch noch an weiter entfernte Orte verschickt werden müßte. Das diesen 
Maßnahmen zugrunde liegende Prinzip, nämlich den Genuß rohen Fleisches 
überhaupt und notgeschlachteten insbesondere, zu verhüten, wird in ge¬ 
schlossenen Anstalten, Krankenhäusern, Kasernen, Gefängnissen schon 
lange geübt und neuerdings in einer gutachtlichen Äußerung der kgl. wissen¬ 
schaftlichen Deputation für das Medizinalwesen vertreten. [Gaffky (214).] 

Meine Versuche, die ich an kleinen Tieren vorgenommen habe, ergaben 
die' begründete Aussicht, daß auf dieselbe Weise auch aus Fleisch von 
Schlachttieren sich eine intravitale Infektion erweisen lassen würde, und 
sollen zu diesbezüglichen Versuchen anregen. Es würde damit auch einer 
Forderung Mayers (212) und auch Fischers (213) entsprochen, der zur 
Verhütung von Fleischvergiftungen durch das Fleisch kranker Tiere bei 
allen krankheitsverdächtigen Fällen eine möglichst umfangreiche bakterio¬ 
logische Untersuchung durchgeführt halten will. 

32* 
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Nun sind bezüglich der Wassermannschen Reaktion in der letzten 
Zeit bereits solche Vereinfachungen angegeben worden, die es auch dem 
serologisch nicht vorgebildeten Arzte ermöglichen, die Reaktion in der 
Sprechstunde vorzunehmen, ich meine die von Noguchi (210) angegebene 
und von Düngern (211) verbesserte Modifikation der Komplementablenkung, 
durch welche die Wassermannsche Reaktion mit sehr einfachen Mitteln 
angestellt werden kann. Mutatis mutandis könnte dann diese Methode für 
unsere Zwecke Anwendung auch dort, wo sie derzeit ausgeschlossen ist, 
nämlich auf dem Lande finden. 


Zusammenfassung. 

Iu dem Aussehen nach vollkommen genußtauglichem Fleische, be¬ 
sonders in den geräucherten Fleisch- und Wurstwaren, lassen sich auch 
in Wien, welche Stadt als nicht mit Typhus verseucht angesehen werden 
kann, sowohl kulturell, als auch agglutinatorisch Paratyphusbazillen nach- 
weisen. 

Fleisch enthält in der Regel seltener Keime als Würste. 

Der kulturelle Nachweis von Paratyphus B-Bazillen mittels 24stüudiger 
Anreicherung durch Papayotin und Kochsalzbouillon und nachfolgendem 
Plattenverfahren gewährt immer ein sicheres Resultat 

Die von Basenau für die bakteriologische Fleischuntersuchung vor¬ 
geschriebene Mäusefütterung ist zwecklos, weil 

1. unter ihnen Bazillenträger und Spontaninfektionen Vorkommen, 

2. sie gegen geringe Mengen von Paratyphusbazillen nicht empfindlich 
sind, im Fleische aber eine Reihe anderer Bakterien vorkommt, die für 
Mäuse pathogen sind, 

3. sie sowohl mit gekochtem, als auch mit ungekochtem Fleische allein 
gefüttert zugrunde gingen. 

Proteusarten wachsen nicht nur auf Malachitgrün-, Drigalski- und Endo- 
agar, sondern verhalten sich auch in den Löffler’sehen Lösungen gleich 
den Paratyphusstämmen; differentialdiagnostisch ist der Gelatinestich und 
die Agglutination bis zur Titergrenze ausschlaggebend. 

Filtrierbare, hitzebeständige Toxine konnten nicht festgestellt werden. 

Der Nachweis von Paratyphusbazillen in Fleischwareu schließt unter 
allen Umständen die Genießbarkeit derselben im ungekochten, bei dem von 
notgeschlachteten Tieren auch in gekochtem Zustande aus. 
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Durch Bakterien der Coligruppe, insbesondere durch Paratyphus B-, 
Gärtner- und auch durch Proteusbazillen können infolge ihrer reduzierenden 
Tätigkeit in Fleisch- und Wurstwaren Nitrite entstehen, welche den Darm 
enteritisch verändern und durch die Ermöglichung einer Durchlässigkeit für 
die Bakterien der Allgemeininfektion Vorschub leisten. 

Antistoffe beweisen sicher intravitale Infektion; aber auch der Nachweis 
des Antigens in tieferliegenden Fleischpartien mittels der Komplement¬ 
ablenkung läßt den gleichen Schluß zu. 

Postmortale Infektion hat für die Fleischvergiftungen eine geringere 
Bedeutung, kann durch entsprechende Aufbewahrung und Reinlichkeit, wenn 
nicht verhütet, so doch sehr eingeschränkt werden. Auch werden für die 
Abtötung der Bakterien beim Kochen bessere Chancen dadurch gegeben 
sein, daß die Keime mehr in den oberflächlichen Schichten liegen dürften. 

Zur bakteriologischen Fleischuntersuchung wäre ein Stück aus der 
Oberfläche und eines aus der Tiefe zu entnehmen. 
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